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Resumo: Trata-se de um estudo que teve como objetivo geral investigar saberes, crengas, sentimentos de
profissionais da comunidade hospitalar sobre a SARS-Cov-2, a partir de suas vivéncias em momento de
pandemia. Os dados foram coletados através do Google Forms, junto a trabalhadores de hospitais e
analisados por meio da estatistica descritiva. Dentre os resultados identificou-se que 85,7% dos pesquisados
afirmaram ter o medo presente em seu dia a dia, com destague para 0 medo de contaminar os familiares,
contrair a doenca ou perder alguém da familia. Destaca-se que 48% ndo se sentem preparados para novas
pandemias. A partir dos resultados foram elaborados games no intuito de revisar e/ou atualizar
conhecimentos de forma ludica, como poténcia para educar de forma criativa, autbnoma e leve, além de
estimular a participagdo coletiva e a construcdo de habilidades e competéncias acerca da biosseguranga,
essenciais para o cuidado seguro, tanto ao trabalhador quanto ao paciente.

Palavras-chave: COVID19; jogos digitais; educacdo em saude; satde do trabalhador.

Feelings and knowledge of professionals in the hospital community about SARS-COV-2

Abstract: This is a study whose general objective was to investigate the knowledge, beliefs, feelings of
professionals in the hospital community about SARS-Cov-2, based on their experiences at a time of a
pandemic. Data were collected through Google Forms, with hospital workers and analyzed using descriptive
statistics. Among the results, it was identified that 85.7% of respondents claimed to have fear present in their
daily lives, with emphasis on the fear of contaminating family members, contracting the disease or losing
someone in the family. It is noteworthy that 48% do not feel prepared for new pandemics. From the results,
games were developed in order to review and/or update knowledge in a playful way, as a power to educate in
a creative, autonomous and light way, in addition to stimulating collective participation and the construction
of skills and competences about biosafety, essential for safe care for both the worker and the patient.
Keywords: COVID19; Digital games; Health education; Worker's health.

INTRODUCAO

Em dezembro de 2019 a OMS recebeu informagdo sobre um surto de uma nova doenca
causadora de pneumonia na provincia de Hubei na China a COVID-19, que se espalhou
rapidamente, de uma Unica cidad,e para todo o pais em apenas 30 dias. A enorme velocidade da
expansao geografica e 0 aumento repentino de casos surpreenderam sobrecarregam 0s servicos de
salde na China (WU; MCGOOGAN, 2020). Conceitualmente, a COVID-19

é uma doenca causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, que apresenta um quadro
clinico que varia de infec¢Bes assintomaticas a quadros respiratorios graves.[...] A
maioria dos pacientes com COVID-19 (cerca de 80%) podem ser assintomaticos e
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cerca de 20% dos casos podem requerer atendimento hospitalar por apresentarem
dificuldade respiratéria e desses casos aproximadamente 5% podem necessitar de
suporte para o tratamento de insuficiéncia respiratéria (suporte ventilatorio)
(BRASIL, 20203, p.11).

Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial de Saude realizou uma reunido de
emergéncia e declarou o surto global desse novo virus, uma emergéncia de salde publica de
interesse internacional (OMS, 2020). No final de 2019 e, com mais intensidade no inicio deste ano,
os sistemas de saude de todo o mundo se viram frageis diante do poder avassalador de transmissao
do novo coronavirus. Em menos de trés meses, a pandemia causada pela COVID-19 provocou 0
colapso do setor em diversos paises do globo, desde as superpoténcias até os paises em
desenvolvimento (ANAHP, 2020).

Com milhdes de pessoas infectadas no mundo, 0 novo coronavirus mostrou uma capacidade
de provocar estragos sistémicos — na satde, na economia, na politica e nas relagdes interpessoais.
Conforme o Gabinete de Informacédo do Conselho de Estado da Republica Popular da China (2020),
nos estagios iniciais da epidemia do COVID-19, devido a compreensdo insuficiente sobre o virus e
sobre as medidas de prevencdo e controle, mais de 3000 equipes em Hubei, foram infectadas; 40%
em hospitais.

O enfrentamento de uma pandemia como essa requer, mais do que nunca, opiniao
especializada e bem informada de cientistas e pesquisadores que conhecem e tém capacidade de
pesquisar sobre a dindmica da doenca e de sua transmissdo. Por ser uma doenca nova, requer
também que sejam produzidas as respostas necessarias e ainda inexistentes para o controle e para a
mitigacdo de seus impactos na sociedade e, até mesmo, para calibrar as medidas adotadas, a fim de
minimizar os impactos negativos na economia (NEGRI et al, 2020).

Os prestadores de cuidados de salde experimentaram um medo persistente de infeccao
devido a natureza contagiosa do virus, modos de transmissdo desconhecidos, contato proximo com
0s pacientes e infeccdo acontecendo com seus colegas (LIU et al., 2020). A infec¢do entre os
profissionais de salde tem sido um problema durante outros surtos. Durante a epidemia por
coronavirus, os niveis mais altos de confianca dos enfermeiros em iniciativas de controle de
equipamentos ou infecgdes estavam relacionados a niveis mais baixos de exaustdo emocional
(MARJANOVIC et al., 2020).

A seguranca da forca de trabalho é de alta prioridade. Para ajudar os prestadores de servicos
de saude a reduzir a incerteza e 0 medo, além de melhorar o conhecimento das habilidades de
prevencdo e controle e controle de infeccdes, os hospitais precisam oferecer um ambiente de
trabalho seguro e suprimentos de protecdo suficientes, com pessoal responsavel pelas acGes de
educacdo em satde, monitoramento e supervisdo continuos de prevencdo e controle de infecgdes.

Também sdo necessarias boas praticas de prevencdo de infeccbes nos alojamentos de
equipes. Para os profissionais de saude da ‘linha de frente’ as preocupagdes sobre a transmissdo do
virus aos membros da familia precisam ser abordadas. Conversas e recomendac6es de apoio, como
separacdo de espacos, troca de roupas e banho imediatamente apds o servico, podem ajudar a
reduzir a ansiedade (ADAMS; WALLS, 2020).

No tratamento de pacientes com COVID-19, os prestadores de servigos de saude chineses
mostraram muita dedicacdo profissional e aceitacdo da necessidade de se colocarem em risco e
trabalharem demais. Os enfermeiros assumiram tarefas dificeis e tiveram um papel importante na
promocgdo da recuperagdo dos pacientes. O trabalho intensivo esgotou os profissionais de saude
fisica e emocionalmente; portanto, deve ser fornecido um apoio abrangente para salvaguardar o
bem-estar dos prestadores de servigos de salde e a preparacdo para gerenciar crises (LIU et al.,
2020).

Para tanto, a protecdo dos profissionais de saude € um componente importante, dentre as
medidas de salde publica para combater a pandemia de COVID-19 (LAI et al., 2020). Estabelecer
sistemas de apoio em informac&o, atualizacdo, fortalecidos por aconselhamento psicolégico e/ou
por intervencOes em possiveis crises, devem ser fortemente consideradas.
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O conhecimento da comunidade hospitalar sobre o ‘inimigo’, fortalecendo a capacidade de
lidar com 0 mesmo, seja no aspecto técnico quanto no emocional, sdo aspectos fundamentais no
cuidado e no autocuidado. Frente a isso surge a inquietacdes sobre algumas dicotomias, tais como
conhecimento cientifico/ senso comum e informagéo/conhecimento. Em cenario de pandemia como
este, com 0s seus imprevisiveis riscos, ndo sO de natureza epidemioldgica e demogréafica como,
sobretudo, social, econdmica e politica, observa-se, empiricamente, que ¢ facil lidar com o que se
conhece, se compreende e se explica, porém o qudo medroso € lidar com o imprevisto, 0 nao tao
conhecido nem compreendido.

Ha momentos de incertezas com mudancas quase que diarias de protocolos, rotinas e
descobertas cientificas sobre esse novo virus. A intensidade do avango das pesquisas e a velocidade
com que elas sdo comunicadas interferem no pensamento das comunidades e no comportamento das
pessoas, com consequéncias na adocdo de medidas preventivas e no cuidado no ambiente de
trabalho e/ou domiciliar. Diante disso, a comunidade hospitalar é uma fonte importante de
informacéo e implicada com a sociedade na qual esta inserida. Isto posto, fortalecer os saberes de
quem produz saude € de significativa importancia, visto ser o trabalhador quem, de fato, legitima o
cotidiano da atividade do cuidado.

Assim sendo, este estudo se justifica na medida em que tem o intuito de, a partir de um olhar
do protagonista da atividade de trabalho, propor educacdo em salde acerca de temas relativos a
pandemia pela SARS-Cov-2, maximizando o conhecimento cientifico, oferecendo elementos para a
compreensdo da COVID-19 e seus impactos na saude do trabalhador, e, diminuir o sofrimento e o
adoecimento dos individuos, favorecendo o cuidado seguro a si e aos usuarios do servico, diante da
atual situacdo sanitaria e epidemioldgica da referida doenca. Também se justifica pelas dificuldades
vivenciadas pela pesquisadora ao realizar educacdo em salde enquanto parte integrante de uma
comunidade hospitalar em momento de pandemia. Isto posto, o estudo parte do seguinte
questionamento: quais os saberes, sentimentos, anseios da comunidade hospitalar acerca da SARS-
Cov-2 e de qual maneira promover educacdo em salde a fim de disseminar conhecimento a
comunidade hospitalar sobre biosseguranca em tempos pandémicos?

O objetivo geral versou sobre investigar saberes e sentimentos de profissionais da
comunidade hospitalar sobre a SARS-Cov-2, a partir de suas vivéncias em momento de pandemia e
0s objetivos especificos foram: Identificar, junto a trabalhadores do ambiente hospitalar
conhecimentos, medos, preocupacdes, mitos, sobre a SARS-Cov-2 e elaborar um game para
educacdo em saude utilizando a plataforma Wordwall para socializar conhecimentos.

METODOLOGIA

Trata-se de um recorte de dissertacdo de mestrado. Pesquisa descritiva, exploratoria, de
abordagem quanti-qualitativa.

Participaram do estudo 161 trabalhadores de instituicbes hospitalares de um total
aproximado de 1700 trabalhadores da comunidade hospitalar dos hospitais localizados nos
municipios que abarcam a 11* Regido convidados para participar do estudo. A maioria dos
participantes, 90 (55,90%), desempenham suas funcdes em areas de assisténcia direta ao paciente, a
saber: unidade de terapia intensiva, emergéncia, unidade clinica e cirdrgica adulto, unidade
exclusiva para infectados por coronavirus, centro cirdrgico, servigo de hemodindmica, oncologia e
atendimento moével de urgéncia. Os demais, um total de 71 (44,10%) fazem parte de setores de
apoio como: laboratorio, radiologia e diagndstico por imagem, servigo de nutri¢do, farmécia, centro
de material esterilizado, higienizacdo e outros locais como areas administrativas: manutencao,
Servigo Especializado em Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT),
recepgOes e areas administrativas. Foram critérios de incluséo: estar trabalhando em instituigdo
hospitalar da area de abrangéncia selecionada no estudo e no periodo da coleta de dados; ter idade
minima de 18 anos e ser trabalhador ativo ha, no minimo, 3 meses. Foram critérios de exclusdo:
trabalhadores que estavam em férias ou licenca de qualquer natureza.

A opcéo pela incluséo da comunidade hospitalar como um todo se deu devido a necessidade
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de obter um panorama geral no momento pandémico, considerando os saberes e sentimentos de
todo e qualquer profissional desta comunidade, obtendo-se uma amostra com diferentes tipos de
formacéo para criacdo de um produto que atendesse aos diversos niveis de conhecimento. Entende-
se que todos os trabalhadores, em algum momento passaram pelo periodo de incertezas em seus
diferentes saberes. Por isso, todos os trabalhadores que formam a comunidade hospitalar foram
convidados a participar, apds explicacdo dos objetivos da pesquisa.

A coleta de dados foi desenvolvida em hospitais localizados nos municipios que abarcam
uma Coordenadoria Regional de Saude do estado do Rio Grande do Sul (CRS-RS), no ano de 2020
e 2021, ou seja 10 hospitais, utilizando-se um questionario autoaplicavel adaptado de BEZERRA et
al. (2020) e KHATIB (2020).

O questionario consistiu em perguntas, com foco no impacto psicologico e mudancas
comportamentais dos participantes pertencentes a pandemia. Na primeira se¢do do questionario,
foram perguntadas caracteristicas individuais, incluindo idade, género e nivel de escolaridade. Na
segunda parte as preocupacfes com a doenca, sua gravidade, esforgos pessoais e satisfacdo em
relacdo aos esforcos governamentais (tanto regional quanto federal) para combater a doenca foram
avaliadas. Cada pergunta teve uma resposta "Sim" ou "Nao".

Os dados foram coletados através de uma ferramenta do Google™, o Google Forms que tem
possibilidade de acesso em qualquer local e horério, com agilidade na coleta e anélise dos dados, no
segundo semestre de 2020. A escolha da ferramenta trouxe vantagens na coleta e analise de dados
estatisticos, facilitando o processo de pesquisa e proporcionando praticidade no processo de coleta
das informacdes (MOTA, 2019). Os dados quantitativos foram analisados por meio da estatistica
descritiva e os dados qualitativos deram criacdo as nuvens de palavras e a analise de conteudo das
falas.

Para isso utilizou-se a ferramenta nuvem de palavras através do Software NVivo. A anélise
ocorreu com a utilizacdo da aba de consulta, realizada pelas pesquisadoras dentro do Software
NVivo. Essa ferramenta permitiu verificar as principais tendéncias da pesquisa, que surgiram por
meio da recorréncia de palavras, e como elas se relacionaram com o campo investigado.
Empreendida esta questdo, percebeu-se que para a verificacdo das palavras mais frequentes, a
ferramenta solicitou ao analista a delimitacdo quantitativa que se desejava exibir na tela do
computador (MEDEIROS NETA, 2017). Utilizou-se, também, o processo que envolve andlise de
conteudo das falas proposto por Bardin (1977) que consiste em trés fases fundamentais: pre-
analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados - a inferéncia e a interpretacéo
(BARDIN, 2011).

O estudo foi submetido ao Comité de ética da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missbes-URI, campus Santo Angelo e atendeu as recomendacbes da Resolucio
466/12 que regulamenta pesquisa em seres humanos. (BRASIL, 2012). A coleta de dados somente
teve inicio apds parecer aprovado do comité de ética da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes, campus Santo Angelo, assinatura do Termo de Anuéncia pelo gestor e
concordancia do participante, mediante aceite dos termos do TCLE (TCLE), marcando a alternativa
‘sim’, registrando, portanto, sua concordancia em participar do estudo. O projeto foi aprovado pelo
referido Comité sob n.4.220.902.

Por questdes éticas, os participantes foram denominados pela letra E (entrevistado) seguida
de um ndmero (E 1, E 2...) e os avaliadores do produto denominadas como AV (avaliador) seguida
de um numero (AV 1, AV 2...).

No game elaborado para educacdo em saude foi utilizado a plataforma Wordwall para
socializar conhecimentos com os participantes da investigacdo. A Wordwall tem uma gama muito
diversificada de minijogos que podem ser usados para introduzir conceitos, fazer reviséo de
conteudos, fixar conceitos, enriquecer o vocabulario, entre muitas outras finalidades. Esta
plataforma pode ser usada para criar atividades digitais interativas ou atividades para imprimir e
utilizar (SIQUEIRA et al, 2021).
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Figura 1 - Tela inicial do jogo conhecendo o virus
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Fonte: plataforma Wordwall.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Sobre a caracterizagdo dos sujeitos que participaram do estudo e a andlise e discussdo dos
dados obtidos por meio de questionario autoaplicavel, realizada no segundo semestre de 2020.

Quanto a comunidade hospitalar, participaram do estudo um total de 161 participantes,
sendo 124 (77%) do sexo feminino e 37 (23%) do sexo masculino. A faixa etaria variou entre os 20
e 62 anos. Quanto ao tempo de trabalho na instituicdo 2 (1,25%) trabalham h& menos de 3 meses,
25 (15,53%) de 3 meses a 1 ano; 56 (34,78%) de 1 a 4 anos; 43 (26,71%) de 5 a 10 anos e 35
(21,73%) ha mais de 10 anos.

Sobre a formacdo dos participantes, 48 (29,81%) sao técnicos em enfermagem; 35 (21,73%)
sdo enfermeiros; 4 (2,49%) sdo médicos; 2 (1,25%) sao auxiliares de enfermagem e 72 (44,72%)
sdo outros profissionais, dentre eles: gerente/administrador hospitalar (4), técnico em automacao
(1), auxiliar de contabilidade (3), analista ambiental (1), técnico em seguranga do trabalho (2),
auxiliar de manutencdo (2), auxiliar de cozinha/copa (4), auxiliar de higienizacdo (3), auxiliar de
lavanderia (1), recepcionista (9), portaria (1), auxiliar administrativo (11), técnico em radiologia (7),
biomédico (7), farmacéutico (5), fisioterapeuta (5), nutricionista (2), psicélogo (4).

Considerando que todos os participantes, em algum momento, passaram por uma
capacitacdo interna para lidar com a pandemia, conforme legislacdo brasileira em salde do
trabalhador, entre elas a NR 1 (2020) e a NR 32 (2005). Optou-se por ndo segregar os resultados
conforme funcdo desempenhada na institui¢do e identificar, de uma maneira igualitaria, 0os anseios e
saberes dos trabalhadores.

Exposicéo a covid-19

Dos 161 participantes da pesquisa, 126 (78,26%) afirmaram ja terem sido expostos a
pacientes suspeitos ou confirmados para Covid-19; 28 (17,39%) afirmaram nao ter sido expostos e
7 (4,35%) referiram ndo saber se foram expostos.

Questionados se haviam cuidado diretamente de pacientes suspeitos ou confirmados para
Covid-19, 70 (43,48%) afirmaram que ndo haviam cuidado de pacientes, enquanto que 91 (56,52%)
afirmaram ter cuidado de pacientes confirmados.

Gréafico 1 - Setor de atuacgéo profissional dos pesquisados, 112 Regido de Saude/RS
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Setor em que vocé exerce a maior parte de sua atuacéo profissional

@ Ambulatério;
@ Centro cirtrgico;
Centro de material esterelizado;
@ Emergéncia;
@ Famécia;
® Hemodindmica;
Laboratorio;
) Oncologia;
Qutro.
Radiologia e Diagndstico por imagem;
Servigo de nutrigdo;
Unidade clinica adulto;
Unidade clinica cirtrgica;

Unidade de terapia intensiva;

Unidade exclusiva para infectados pelo Coronavius;

Unidade mével de urgéncia;

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

As areas de exposicao relatadas foram: 24 (14,91%) em Unidade de terapia Intensiva; 17
(10,56%) em emergéncia; 17 (10,56%) em unidade clinica adulto, 14 (8,70%) em Unidade
exclusiva para infectados por coronavirus; 12 (7,45%) em laboratorio de analises clinicas; 12
(7,45%) em radiologia e diagndstico por imagem; 8 (4,96%) em ambulatério; 5 (3,10%) em servico
de nutricdo; 4 (2,48%) em centro cirurgico; 4 (2, 48%) em servico de farmécia; 3 (1,87%) em
unidade clinica cirargica; 1 (0,62%) em centro de material e esterilizacdo; 1 (0,62%) em servico de
hemodinamica; 1 (0,62%) em servico de oncologia; 1 (0,62%) em servico mdvel de urgéncia e 37
(23%) em outros locais das areas de apoio como: manutencdo, SESMT, recepcbes e areas
administrativas, conforme abordado no gréfico 1.

Impacto da covid-19 sobre a satude e o comportamento dos trabalhadores

Dos participantes, 76 (47,21%) referiram sentir-se ansiosos, diariamente, por conta da
pandemia, situacdo preocupante, tendo em vista que trabalhar nestas condicdes causa sofrimento.
Com as mudancas relacionadas a pandemia, 106 (65,83%) mencionaram apreensao em deixar suas
casas por causa do virus; 89 (55,28%) apontaram se sentirem mais seguros dentro de suas casas;
159 (98,76%) temem pela saide dos membros da familia e 107 (66,46%) referiram que sentem-se
ansiosos quando um familiar sai de casa.

Sobre a utilizagdo de medicamentos sem comprovacao cientifica 88 (54,66%) participantes
ndo fizeram uso, enquanto que 73 (45,34%) afirmaram que utilizaram. Surpreendentemente, 83
(51,55%) assinalaram que se sentem preparados para enfrentar novas pandemias. Dos respondentes,
24 (14,91%) pensaram em abandonar o trabalho ou os estudos por causa da COVID-19.

Os participantes da pesquisa referiram a incorporacdo de mudangas em seu comportamento
para garantir sua seguranga. Um exemplo disso € que todos os pesquisados 161 (100%) passaram a
lavar as maos com mais frequéncia, 157 (97,51%) comecaram a utilizar mascara fora do trabalho,
154 (95,66%) cancelaram recentemente reunides familiares, reunifes sociais, viagens ou reunides,
152 (94,41%) evitaram frequentar igrejas ou cultos religiosos. Uma grande fracdo dos participantes,
ou seja, 137 (85,10%), apontaram temor ao frequentar lugares lotados, como mercados e lojas de
departamento, 144 (89,44%) destes, limitaram seu contato fisico com as pessoas e 96 (59,63%)
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reduziram visitas as unidades de saude.

No entanto, nem todos, ou seja 119 (73,91%) participantes mencionaram carregar um
desinfetante ou alcool em gel para as maos. Notavelmente, apenas 18 (11,18%) relataram ter
comprado mantimentos por medo de que acabassem, demonstrado na tabela 1.

Tabela 1 - Impacto da pandemia da COVID-19 sobre a salde e comportamento.
112 Regido de Saude/RS, Brasil, 2021.

Questdes Sim N&o
Eu lavo minhas méos com mais frequéncia. 161 0
(100%) (0%)
Comecei a usar uma méscara (fora do trabalho) por 157 4
causa da COVID-19. (97,52%) (2,48%)
Recentemente, cancelei meus planos, como reunifes de 154 7

familia, encontros sociais, viagens ou reunides por (95,65%) (4,35%)
causa da COVID-19.

Recentemente, evitei frequentar igrejas ou cultos 152 9
religiosos. (94,41%) (5,59%)
Limitei meu contato fisico com as pessoas. 144 17
(89,44%)  (10,56%)
Eu carrego um desinfetante ou alcool em gel para as 119 42
mé&os o tempo todo. (73,91%)  (26,09%)
Recentemente, evitei ou reduzi o uso de unidades de 96 65
salde (publica ou particular). (59,63%)  (40,37%)
Pensei em abandonar o trabalho ou os estudos por 24 137
causa da COVID19. (14,91%)  (85,09%)
Recentemente, comprei mantimentos por medo de que 18 143
acabassem. (11,18%) (88,82%)
Fingi estar doente para evitar meu local de trabalho ou 1 160
de estudos. (0,62%) (99,38%)
Total 1026" 584*

Fonte: Dados da pesquisa.
*Foi citada mais de uma resposta

No tocante ao desenvolvimento de vacinas 142 (88,2%) referiram confiar nas pesquisas
desenvolvidas para sua validacéo.

O impacto da covid-19 sobre a midia e a politica governamental relativa a covid-19

A maioria dos esforgos para o controle do SARS-CoV-2 tem sido o compartilhamento de
informacdes sobre como se prevenir, a chamada educacao para a satde. 1sso porque nao existe até o
momento, nenhum tipo de medicamento/ tratamento para esse novo virus, portanto, a melhor forma
de combater a pandemia é a prevenca (SOUSA et al, 2020). No Brasil, érgdos do governo langaram
acOes para a conscientizacdo da populacdo. Porém, em contrapartida, uma parcela da populagao
utilizou-se do cenario de receio para espalhar medo e instaurar caos a partir da criacdo e do
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compartilhamento de noticias falsas, utilizando-se das ferramentas disponiveis nas midias sociais
digitais, as chamadas Fake News.

O termo Fake News, traduzido livremente para o portugués como noticia falsa, ganhou
popularidade mundial a partir de sua utilizagdo no cenario politico, principalmente a partir da
eleicdo presidencial norte-americana de Donald Trump (BRISOLA, BEZERRA, 2018), mas nédo se
restringe apenas ao contexto politico, tendo se disseminado na sociedade a partir das diversas redes
sociais e interferindo nos mais diversos cenarios sociais.

Durante a pandemia as noticias e confusdo de pensamentos e ideias se tornou frequente
inclusive entre os profissionais de salde. Mais da metade dos participantes, 91 (56,52%),
concordam que o governo deveria isolar os pacientes infectados em hospitais separados, a0 mesmo
tempo em que 75 (46,58%) expressam falta de confianca nas medidas atuais de controle da infec¢éo
impostas pelo governo, conforme tabela 2.

Tabela 2 - Impacto da pandemia da COVID-19 sobre a midia e politica governamental.11?
Regido de Salde/RS, Brasil, 2021

Questdes Sim Né&o
Sinto que noticias falsas surgindo nas midias sociais 131 30
(“FakeNews”) sobre a COVID-19 estdo causando (81,37%) (18,63%)
panico.
Recentemente, comecei a evitar assistir, ler ou ouvir 108 53
noticias, porque isso me deixou ansioso. (67,08%) (32,92%)
Sinto que o governo (estadual e municipal) deve isolar 91 70
pacientes com COVID-19 em hospitais especificos. (56,52%) (43,48%)
Sinto-me pouco confiante com as medidas atuais de 86 75
controle da infeccdo. (53,42%) (46,58%)

46 115

Sinto que a situacdo ndo € tdo ruim quanto esta sendo (28,57%) (71,43%)
retratada.
Total 462" 343*

Fonte: Dados da pesquisa.
*Foi citada mais de uma resposta

Uma grande maioria, ou seja, 131 (81,37%) considera as noticias falsas aparecendo nas
midias sociais como uma possivel razdo para o panico que se seguiu apds o surto. Conforme
evidenciado no estudo de Sousa et al. (2020), as Fake News apresentaram um grande papel de
desservico a sociedade, de maneira geral, e combaté-las € uma das principais a¢fes para se manter o
estado de bem-estar na populacdo. Além disso, ao evitar a proliferacdo desse tipo de noticias,
minimiza-se o impacto que a informacdo erronea pode causar, assegurando que ndo se instaure o
caos e a populagdo consiga consumir informac6es verdadeiras com seguranga.

Enquanto 115 (71,43%) dos entrevistados ainda acreditam que a situacdo ndo € tao ruim
quanto estava sendo retratada, apenas 46 (28,57%) percebem a gravidade da situacdo. Visto que
assistir/ouvir/ ler as noticias atuais aumentaram os niveis de ansiedade, cerca de 108 (67,09%) dos
participantes comegaram a evita-las.

Para além dessas medidas, o Ministério da Salde, outros 0Orgdos publicos, a midia
tradicional (jornais, televisdo e radio) e algumas redes sociais virtuais, como o Facebook, se
empenharam arduamente em combater a propagacdo de noticias falsas, buscando esclarecer a
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populacdo quanto as informagdes realmente relevantes e conscientizando as pessoas para gque 0 caos
néo fosse instaurado (SOUSA et al, 2020)

Observa-se que a midia, no desejo de transmitir informac6es excessivas, que por vezes sdo
sérias e outras confusas, espalha um medo generalizado, que aumenta a inseguranca e,
consequentemente, confunde o que de fato venha a ser esse inimigo invisivel, situacdo que tem
gerado terror mundial (SOUSA et al, 2020). Essa disseminagdo de informagdo sem filtro, tem
originado um efeito negativo na satde mental da populacéo.

O impacto da covid-19 sobre sentimentos e contribui¢des dos trabalhadores na pandemia da
covid-19

A COVID-19, doenca causada pelo coronavirus, inquieta 0 mundo por seu carater agressivo
e seu ritmo de progressao rapido. Por mais que as nacgdes tentem exercer algum controle sobre o
dominio deste virus, este escapa de suas méos. O contdgio da COVID-19 € impetuoso e foge do
controle social, e isso apavora (MORETTI, GUEDES-NETA, BATISTA, 2020). Sobre a afirmativa
tenho alguns medos sobre a doenga 138 (85,7%) afirmaram que sim e apenas 23 (14,3%) afirmam
que ndo, como demonstra o grafico 3.

Nas perguntas qualitativas, abertas, utilizou-se a ferramenta ‘nuvem de palavras’ e analise de
conteudo das falas. Na nuvem, aparecem em tamanho maior aquelas palavras com o elevado indice
de recorréncia dentro do campo cientifico. E atenta-se a figura 31, que aborda sobre 0 maior medo
dos participantes. Dos 161, 138 (85,71%) afirmaram té-lo presente em seu dia a dia, com destaque
para as palavras: contaminar, familiares, contrair, doenca, perder, minha, familia, semelhante ao
estudo de Lai et al. (2020), o qual demonstrou que as maiores preocupacoes dos trabalhadores
da salde e que afetam a sua salde mental foi a alta taxa de transmissdo do virus entre a
populacdo e seu alto risco de mortalidade.

Foi identificado, o0 medo de contaminar os proprios familiares e as falas demonstram
esse temor:

O medo do desconhecido se tornou companheiro no dia-a-dia de trabalho.
Estar na linha de frente € muito diferente de querer estar ou demonstrar estar
na linha de frente. As vezes é complicado lidar com os sentimentos de
duvidas e desconfiancas cada vez que chego em casa e tenho meu momento
com minha familia. Ser& que ndo estou contaminado? (E 1).

Contaminar meus familiares, principalmente meus filnos sem saber que
possa ter a covid 19 (E 2).

Me assusta o fato de ndo haver um padrdo de contagio e nem de sintomas,
tenho medo pelos meus familiares (E 3)

Ver as pessoas que eu amo sofrerem, toda pessoa € o "amor" de alguém (E
4).

Contaminar meus familiares, principalmente meus filnos sem saber que
possa ter a covid 19 (E 5).

Note-se que o0 medo de contaminar os familiares se sobrepde ao medo de contaminar a si
proprio, esta sendo a segunda resposta mais frequente:
Ser contaminada e ndo sobreviver (E 6).

Que a doenca se agrave e eu necessite de cuidados hospitalares (E 7).

Ser contaminado e ser assintomatico e passar a outros (E 8).
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Ter complicagOes por ter diabetes (E 9).

De piorar a situacéo e ser entubado (E 10).

Fica evidenciado o medo dos profissionais de salde, pois sdo eles que vao para 0s
hospitais e se colocam na linha de frente no enfrentamento da Covid19, arriscando suas vidas e
vivenciando situacdes adversas que vao desde desgastes fisicos devido as altas cargas de
trabalho, até desgastes psicolégicos em decorréncia do medo de adquirir a doenca, além de lidar
com a perda de pacientes e colegas de profissdo. (THE LANCET, 2020).

Em relacdo as principais dificuldades, cita-se o afastamento social, e consequentemente a
ansiedade e o estresse, demonstrados nas falas:

Ficar longe de familiares por ser da &rea da salde e também ser isolado pelos
outros pelo menos motivo. Preconceito com quem trabalha na area (E 11).

[...] durante visitas esporédicas olhares de temor de vizinhos de familiares
por saberem que trabalho em uma instituicdo de saude (E 12).

Mudanca da rotina; mais demandas no trabalho; conciliar estudo, familia e
trabalho (E 13).

Incertezas, ndo termos ainda muitas respostas.. Apoio psicoldgico aos
colegas.. Falta de ter a familia por perto como “antigamente” (E 14).

Afastamento familiar, sobrecarga de trabalho, incerteza da efetividade do
tratamento (E 15).

Lidar com um inimigo invisivel € um dos problemas relatados pelos profissionais, uma
vez que, ha inseguranca, medo do contagio, transmissdo a familia, falta de instrumentos e de
recursos humanos capacitados (CARVALHO et al., 2020).

Atrelado a isso, os danos psicologicos enfrentados em uma pandemia sdo preocupantes,
necessitando de condutas de autocuidado, a fim de preservar a saide mental. A unido da equipe de
salde e a capacidade de conseguirem se adaptar é essencial, no que tange o trabalho dos
profissionais que estdo na linha de frente. (CARVALHO et al., 2020), principalmente.

Por isso o0 papel de cada membro da equipe é importante para que, apesar de toda a
dificuldade enfrentada pelos profissionais, ao combaterem de frente a pandemia, convivendo com
pacientes infectados pelo virus, podendo contaminar-se e disseminar o virus para os seus familiares.
Muito profissional tem interesse em continuar trabalhando com doencgas virais, conforme estudo
apresentado por Rosa et al. (2021).

No tocante a todas as mudancas, percebe-se que cada profissional entende o eu papel e sua
contribuigéo para enfrentar a pandemia conforme evidenciado nas falas:

Estou seguindo a risco todas as normas propostas pela empresa de uso de
epis e cuidados com aglomeracGes, e tento repassar meu conhecimento sobre
o Covid para quem necessita e precisa de orientagdes (E11).

Fazer minha parte comigo mesma e com meus familiares, orientar os
pacientes, acalmar demais colegas (fiz muito isso) (E12).
Trabalho duro, descontra¢do da equipe, meios de motivagéo pessoal (E13).

Sabe, sei que tudo isso vai passar e eu me pergunto todos os dias: - Como vai
ser quando tudo isso passar? O que aprenderemos de bom com tudo isso?
Quem realmente serdo nossas referéncias de heroismo? (E14).

Contribuir na recuperacdo de pacientes confirmados, evitar me expor sem
necessidade uma vez que posso ser transmissora, orientar pessoas proximas
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guanto aos cuidados basicos (E15).

Eu evito aglomeracdo, ajudo na orientacdo em relacdo ao uso de mascara,
importancia de lavar as maos, ajudo na parte psicolégica e espiritual dos
pacientes e familiares (E16).

Ainda citam as medidas preconizadas pelo ministério da salde e a importancia do
seguimento destas no ambiente de trabalho e fora dele também:
Me cuidando fazendo minha parte no trabalho e fora dele saindo se
necessario no mais somente em casa (E17).

Seguir todas as orienta¢es preconizadas e me cuidar, ndo existe emergéncia
em pandemia (E18).

Procuro seguir as orientagdes da SCIH orientar adequadamente a equipe e
seguir os protocolos adequadamente (E19).

Higienizacdo distanciamento social seguir orientacdo de érgdos competentes
e com formacé&o para tal situacéo (E20).

Atuar com seriedade e capacitar as pessoas baseado em protocolos bem
estabelecidos (E21).

Os servicos precisam definir e garantir espagos de representacdo e escuta desses
trabalhadores na gestdo da atencdo a sua saude. Os trabalhadores precisam estar informados,
treinados, conscientizados e mobilizados para acBes de protecdo necessarias. E direito dos
trabalhadores ter um ambiente de trabalho seguro e pleno acesso a medidas de protecdo compativeis
com suas atividades de rotina e as excepcionais, como aquelas decorrentes do atendimento a Covid-
19 (MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Neste contexto, verifica-se que, além de todas as demandas apresentadas com o surgimento
da pandemia, é de extrema urgéncia garantir trabalhadores qualificados para atuar nas linhas de
frente, materiais de insumos adequados nas unidades de salde, e a protecdo necessaria para cada
profissional, o que tem sido o grande desafio.

CONSIDERACOES FINAIS

Vivem-se tempos de extrema renovacdo, com mudancas rapidas e drasticas. E aliando a
educacdo ao mundo do trabalho o desafio foi ainda maior. Estar em uma pandemia e aprender no
dia-a-dia protocolos e suas necessidades, foi uma grande adaptacdo. Para tal, entender os saberes e
crencas dos profissionais perante esse momento foi imprescindivel para, assim, promover acdes que
contribuam ativamente em todos 0s processos de trabalho da area da saude.

Os resultados encontrados no estudo chamam a atencdo para a incluséo da tecnologia a
favor da educacdo em saude. As instituicOes de salde abriram suas portas para novas metodologias
perante a necessidade de conhecimento rapido e eficiente. Esse movimento foi notado justamente
atraves do aprender fazendo. Os profissionais se viram diante do desconhecido e passaram a
aprender e compartilhar uns com os outros tornando o fazer acéo.

O medo de executar atividades basicas, tais como a utilizacdo de EPIs foi retratado no
estudo, assim como o medo da contaminacdo da familia e desconhecimentos sobre 0 microrganismo
causador da pandemia. Diante desses e de outros temores, elaborou-se um produto que fornecesse
base cientifica aos profissionais, que fosse leve em tempos de sobrecarga de trabalho e ao mesmo
tempo efetivo, rapido e pratico para utilizacdo das instituicbes de salde, favorecendo a criagdo de
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espacos de discussdo e adesdo as tecnologias.

A partir dos resultados foram elaborados jogos no intuito de revisar e/ou atualizar
conhecimentos de forma ludica. Acredita-se que, tendo em vista, a situacdo desgastante pela qual os
profissionais de salde vivenciaram no periodo pandémico, a gamificagdo tem poténcia para educar
de forma criativa, autbnoma e leve. A gamificacéo, até entdo pratica muito utilizada em sala de aula,
é demonstrada no estudo, como uma ferramenta no estimulo & busca por conhecimento por meio de
um processo de aprendizagem mais dinamico, rapido e agradavel. Outro ponto importante é que a
gamificacdo ajuda a criar um processo de aprendizagem que permite aos trabalhadores ensaiar
cenarios e desafios da vida de pandemia em um ambiente seguro, onde erros sdo permitidos, pois
promovem o aprendizado a partir do feedback instantaneo ao final de cada jogo.

Para tanto, a incorporacdo da gamificacdo no processo de educacdo em saude podera trazer a
possibilidade de oferecer & comunidade hospitalar uma metodologia de ensino inovadora, capaz de
estimular a participacdo e assimilacdo de habilidades e competéncias essenciais para 0
desenvolvimento do trabalho.

Assim, torna-se relevante o desenvolvimento de pesquisas e produtos para inclusdo de
metodologias ativas e fundamentadas em bases cientificas, para assim contribuir ndo s6 na pratica
profissional em salde, mas também na formacdo dos novos profissionais, incentivando a utilizacéo
a formacdo docente e académica. Acredita-se que o processo de educacdo em salde utilizando a
gamificacdo possa servir, ainda, como um meio de construcdo, nao s6 auxiliando na qualidade do
ensino/aprendizagem, mas na adesdo a cultura de seguranga.
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