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RESUMO

A pandemia ocasionada pela covid-19 causou inúmeras consequências negativas,
especialmente para a Enfermagem, que no contexto hospitalar esteve na linha de frente do
cuidado à saúde. Diversas competências gerenciais e conhecimento técnico foram requeridas
ao enfermeiro em seu processo de trabalho durante esse período. Objetivo: Compreender as
ações de gerenciamento adotadas pelos enfermeiros da Unidade Neonatal, frente aos desafios
encontrados na gestão do cuidado durante a covid-19, a partir das estratégias adotadas que
obtiveram resultados positivos e que permaneceram após o fim do período pandêmico.
Método: Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo exploratório-descritivo.
O estudo foi composto por nove enfermeiros gestor e assistencial, que atuaram durante pelo
menos 6 meses no período pandêmico. O cenário do estudo foi uma Unidade Neonatal de um
hospital da região sul do Brasil. A coleta de dados constitui-se de entrevistas individuais
semiestruturadas, realizadas no período de fevereiro a março de 2024. Para a análise dos
dados qualitativos foi utilizada a análise de conteúdo de Minayo. Como aspecto ético, o
estudo foi submetido e aprovado no Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de
Santa Catarina. Resultados: A partir da análise de dados, foi desenvolvido duas categorias de
estudo <Desafios Encontrados na Gestão do Cuidado e Seus Impactos em uma Unidade
Neonatal’’ e <Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal Após a
Pandemia=. Os participantes revelaram distintos desafios no enfrentamento da covid-19, como
a escassez de recursos materiais, a falta de recursos humanos, as mudanças constantes de
fluxos de trabalho e protocolos, além do desafio da gestão emocional dos profissionais. Como
estratégia para amenizar a disseminação do vírus e manter a segurança dos recém-nascidos e
da equipe, e manter uma rotina de cuidados humanizados, os enfermeiros da Unidade
Neonatal do estudo estabeleceram ações que de alguma forma mostraram-se eficientes para o
combate à pandemia, como as melhorias das medidas para prevenção de infecções, as
capacitações on-line, protocolos e fluxos organizados, e a agenda de visitas. Considerações
Finais: Por meio da percepção dos participantes do estudo sobre as ações de gerenciamento
de enfermagem no enfrentamento da covid-19 em uma Unidade Neonatal, observou-se que a
rotina de trabalho dos profissionais sofreu modificações e a reorganização do cuidado foi
necessária para enfrentar este período. Durante a pesquisa percebeu-se que a unidade não teve
muitos casos de bebês contaminados pela covid-19 e apesar de ter acometido relativamente
poucos RNs, causou intensas e desorganizadoras mudanças para o cuidado neonatal, afetando
práticas facilitadoras de vínculos e de proteção neurossensorial. Entende-se que a gestão
emocional foi o grande desafio dos profissionais de saúde, causando vulnerabilidade na saúde
mental, desencadeando uma ampla gama de emoções, como medo, angústia, apreensão,
tristeza e ansiedade.

Palavras-chave: Gestão em saúde; Unidade Neonatal; Pandemias; Enfermagem neonatal;
COVID-19.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

CO - Centro Obstétrico

COVID-19 - Coronavírus Disease 2019

EPI - Equipamentos de Proteção Individuais

OMS - Organização Mundial de Saúde

RNS - Recém-nascidos

SARS-CoV-2 - Síndrome Respiratória Aguda Grave Coronavírus

SCIH - Serviço de Controle de Infecção Hospitalar

TCLE - Termo de Compromisso Livre e Esclarecido

UCINCa - Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Canguru

UCINCo - Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Convencional

UN - Unidade Neonatal

UTI - Unidade de Terapia Intensiva



SUMÁRIO

1 INTRODUÇÃO 10
2 OBJETIVOS 13

2.1 OBJETIVO GERAL 13
2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 13

3 REVISÃO DE LITERATURA 14
3.1 UNIDADE NEONATAL 14
3.2 COVID-19 EM NEONATOS 15
3.3 GERENCIAMENTO DE ENFERMAGEM EM UNIDADE NEONATAL 16

4 MÉTODO 19
4.1 CARACTERIZAÇÃO DO ESTUDO 19
4.2 CENÁRIO DE ESTUDO 19
4.3 PARTICIPANTES DO ESTUDO 20
4.4 COLETA DE DADOS 20
4.5 ANÁLISE DOS DADOS 21
4.6 ASPECTOS ÉTICOS DA PESQUISA 23

5 RESULTADOS 25
6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 43
APÊNDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO50
APÊNDICE B - ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMI ESTRUTURADA 53
ANEXO A - PARECER CONSUBSTANCIADO DO COMITÊ DE ÉTICA EM
PESQUISA 55
ANEXO B - PARECER FINAL DO ORIENTADOR SOBRE O TRABALHO DE
CONCLUSÃO DE CURSO 59



10

1 INTRODUÇÃO

A Organização Mundial de Saúde (OMS), em fevereiro de 2020, definiu como

Síndrome Respiratória Aguda Grave Coronavírus (SARS-CoV-2) o novo coronavírus,

responsável por causar a doença infecciosa Coronavírus Disease 2019 (covid-19). O surto do

vírus tomou conta do mundo, apresentando risco de saúde pública para outros países, o que

levou a OMS a declarar emergência de saúde pública de interesse internacional, a qual

posteriormente elevou para status de pandemia (Brasil, 2020).

Em 5 de maio de 2023, a OMS declarou o fim da pandemia referente à covid-19, em

Genebra, na Suíça. Essa determinação foi feita pelo diretor-geral da OMS, Tedros Adhanom

Ghebreyesus, com base nas análises do Comitê de Emergência, responsável por avaliar

regularmente a situação da doença. Destacaram um cenário de queda nas mortes por covid-19,

diminuição das hospitalizações e internações em unidades de terapia intensiva relacionadas à

doença, e também, um aumento dos níveis de imunidade da população ao SARS-CoV-2

(Brasil, 2023).

A adversidade ocasionada pela covid-19 causou inúmeras consequências negativas,

especialmente para a enfermagem, que no contexto hospitalar está na linha de frente do

cuidado. Para esses profissionais, a demanda de novas funções durante a pandemia soma-se às

responsabilidades de assistência integral de gestores e líderes da equipe, encarregados de

gerenciar a tomada de decisão, responsáveis pela previsão e abastecimento de equipamentos e

materiais, implementar estratégias de controle e prevenção em saúde, entre outras (Almeida et

al., 2022).

Assim, diversas competências gerenciais foram requeridas do enfermeiro em seu

processo de trabalho, as quais são consideradas essenciais para que o serviço seja

desenvolvido de forma efetiva, entretanto, considerando as competências individuais e

organizacionais, vários desafios surgiram frente à covid-19, como a escassez de recursos

humanos, de conhecimento técnico e de Equipamentos de Proteção Individuais (EPI), que

contribuíram para o agravamento da situação, dificultando a funcionalidade dos serviços

ofertados pelo enfermeiro gestor (Ribeiro et al., 2021).

O gerenciamento de enfermagem em ambientes de alta complexidade como a Unidade

Neonatal (UN), deve ser uma prioridade, pois dessa forma permite o planejamento e cria

perspectivas no alcance do cuidado adequado. Nesse sentido, nota-se que ainda há barreiras

que interferem nesse processo, entre elas está a desvalorização do trabalho gerencial, fator que
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demanda uma reflexão e o investimento em ações que melhorem o meio ambiente de trabalho,

considerando os aspectos de relacionamento e autonomia (Lopes et al., 2022).

Segundo a Portaria nº 930, de 10 de maio de 2012 do Ministério da Saúde, a UN é

definida como um serviço de internação responsável pelo cuidado integral ao RN grave ou

potencialmente grave, dotado de estruturas assistenciais que possuam condições técnicas

adequadas à prestação de assistência especializada, incluindo instalações físicas,

equipamentos e recursos humanos, garantindo as condições essenciais e vitais para sua

sobrevivência e desenvolvimento (Brasil, 2012).

O período neonatal, é a etapa compreendida desde o nascimento aos 28 dias de vida

dos recém-nascidos (RN), é uma fase crítica devido às fragilidades do bebê (Moreira et al.,

2022). Diante deste cenário da pandemia de covid-19, considerando-se as medidas de

prevenção e controle da infecção pelo vírus, são necessárias novas medidas para garantir o

crescimento e desenvolvimento adequado do neonato (Almeida et al., 2022).

Em estudo realizado no Canadá que objetivou avaliar o impacto das restrições nas

visitas dos pais em UN, percebeu-se que lacunas no autocuidado, dificuldades de

acessibilidade e repercussões na saúde mental foram marcantes para os participantes. Aponta

ainda que são necessárias novas ações que apoiem mudanças positivas nas rotinas

(Campbell-Yeo et al., 2022). Outro estudo realizado abordou as experiências de pais de bebês

hospitalizados em uma UN durante a pandemia covid-19, e mostrou os impactos emocionais

durante esse período. Destacou ainda, como as medidas de restrições da permanência dos pais

durante a internação causaram impactos negativos na amamentação, limitação do apoio social

após a alta, dificuldades de interação com profissionais de saúde, dificuldades de cuidados e

contato físico com o bebê (Siqueira et al., 2022).

Diante disso, percebeu-se a importância sobre o gerenciamento de enfermagem em

uma unidade de neonatologia e a necessidade de estudos realizados acerca do período da

pandemia de covid-19 e os seus reflexos sobre a gestão de enfermagem em uma UN. Diante

disso, o interesse da pesquisadora pela área surgiu após a realização de um estágio

não-obrigatório em uma Unidade Neonatal, durante o período pandêmico, no qual foi possível

conviver com profissionais de enfermagem e perceber mudanças na rotina, organização e

estrutura do setor.

Desse modo, este trabalho teve como objetivo compreender os desafios e as estratégias

encontrados pelos enfermeiros no gerenciamento de uma UN, desde o surgimento da

pandemia de covid-19 até o fim do período pandêmico definido pela OMS. Assim, surgiram

as seguintes questões: Quais estratégias os enfermeiros utilizaram para enfrentar os desafios
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encontrados no gerenciamento de uma Unidade Neonatal, desde o surgimento da pandemia e

quais destas permaneceram vigentes até os dias atuais?
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Compreender as ações de gerenciamento adotadas pelos enfermeiros da Unidade

Neonatal, frente aos desafios encontrados na gestão do cuidado durante a covid-19, a partir

das estratégias adotadas que obtiveram resultados positivos e que permaneceram após o fim

do período pandêmico.

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Descrever os desafios gerenciais encontrados pelos Enfermeiros no enfrentamento da

covid-19.

Relatar as estratégias que obtiveram resultados favoráveis para o gerenciamento de

enfermagem, durante a pandemia de covid-19 e que continuam vigentes.
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3 REVISÃO DE LITERATURA

3.1 UNIDADE NEONATAL

Para muitos pais, a chegada de um bebê ao mundo é a realização de um sonho, no qual

almejam por uma gestação e parto sem intercorrências e o nascimento de um filho saudável.

O período da gestação é o momento no qual se cria o primeiro vínculo entre mãe e filho,

surgem sentimentos e expectativas sobre o novo membro da família que se desenvolve no

ventre da mãe e o anseio pela chegada daquele ser ao mundo, seguido da ida para casa.

Porém, o desfecho para algumas famílias é diferente do esperado e em alguns casos o RN

precisa de um cuidado integral, tornando um processo complexo para os familiares (Silva et

al., 2020).

Os primeiros 28 dias de vida de um RN, conhecido como período neonatal,

representam uma fase crítica e extremamente vulnerável devido à fragilidade do bebê.

Durante esse período, há a possibilidade de ocorrerem deficiências ou patologias decorrentes

de distúrbios e/ou circunstâncias superpostas ao curso natural dos eventos associados ao

nascimento e à adaptação à vida fora do útero. Isso inclui condições como anóxia neonatal e

problemas relacionados à prematuridade. Essas condições implicam em maior risco de

evolução desfavorável e de morbimortalidade neonatal e infantil, sendo necessária assistência

especializada, intensiva e prioritária na UN (Silva et al., 2020).

O surgimento das UN ocorreu devido à necessidade de cuidados especializados com

RN, com o intuito de aumentar a sobrevida dos mesmos, ajudar na recuperação e

desenvolvimento, além de diminuir o índice de mortalidade (Rocha et al., 2017).

A UN é um setor hospitalar provido de recursos materiais e humanos, especializados e

com alta tecnologias, que tem por objetivo prestar cuidados fundamentais e completos por

tempo integral aos RN, com o objetivo de garantir as condições essenciais e vitais para sua

sobrevivência e desenvolvimento. Porém, é um ambiente tecnológico e hostil devido às

rotinas rígidas e inúmeros equipamentos, causando estímulos nociceptivos intensos que

podem acarretar desconforto e dor, além de desorganizações fisiológicas e comportamentais

(Moreira et al., 2022).

Em estudo que objetivou identificar os tipos de ruídos que afetam o desenvolvimento

dos RN em uma UN e compreender como a exposição do neonato aos ruídos excessivos e

diários geram graves comprometimentos ao seu desenvolvimento, foi constatado que os
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ruídos gerados são considerados prejudiciais para a audição humana, tanto para a criança

quanto para os profissionais e familiares envolvidos. Portanto, é crucial implementar medidas

que melhorem a qualidade do atendimento, o ambiente de trabalho e o tratamento para todas

as pessoas envolvidas (Rocha et al., 2017).

É um local que exige uma atenção singular, repleto de situações de fortes sentimentos

e conflitos, que engloba o ambiente, os RN internados e os seus familiares e os profissionais

de saúde. No qual, cada um apresenta um nível de fragilidade e necessidades singular que

podem ser atendidas (Mendonça et al., 2019).

3.2 COVID-19 EM NEONATOS

A partir de dezembro de 2019, os primeiros registros do surgimento da covid-19

ocorreram na cidade de Wuhan, localizada na China. Posteriormente, a OMS classificou essa

situação como emergência de saúde pública (Araujo et al., 2022). A pandemia da covid-19

desencadeou uma crise global sem precedentes, resultando em milhões de infecções em todo

o mundo. Essa situação teve um impacto profundo na vida, saúde e bem-estar das pessoas,

apresentando um desafio significativo para os sistemas de saúde modernos (Siqueira et al.,

2022).

Ao longo desse período de emergência sanitária, foram registrados diversos casos de

violação dos direitos das mulheres e de seus filhos durante o processo de parto, nascimento e

hospitalização (Araujo et al.,2022). É importante ressaltar a restrição da entrada de familiares

em instituições de saúde como medida preventiva para evitar possíveis infecções durante a

pandemia. Isso resultou na limitação do acompanhante durante o momento do parto e, em

particular, nas UN. Essas restrições na UN afetaram as oportunidades de acompanhamento,

contato e interação dos pais com seus filhos (Siqueira et al., 2022).

Em estudo realizado por Siqueira, Araujo e Zani (2022) que objetivou mostrar as

experiências dos pais sobre as vivências na UTIN durante a pandemia covid-19, identificou a

vivência de momentos de estresse, medo, ansiedade e que foram fatores para outros

problemas emocionais. Destacou ainda sobre os impactos negativos das restrições da

permanência dos pais durante o período de internação, que refletiu na amamentação, limitação

do apoio social após a alta, dificuldades de interação com profissionais de saúde, dificuldades

de cuidados e contato físico com o bebê (Siqueira et al., 2022).
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Enfatiza-se a importância de permitir um contato próximo entre RN e seus pais logo

após o nascimento, especialmente para bebês com baixo peso ao nascer ou prematuros (Brasil,

2021). No entanto, em muitos países, no caso de suspeita ou confirmação de infecção por

covid-19, os RN são separados rotineiramente de suas mães, o que os expõe a um maior risco

de morte e complicações de saúde ao longo da vida (Brasil, 2021).

Uma revisão sistemática de 20 diretrizes clínicas de 17 países, realizada durante a

pandemia de covid-19, revelou que um terço dessas diretrizes recomendou a separação entre

mães e RN quando a mãe apresentava ou pudesse ter a doença. Além disso, uma pesquisa

global envolvendo milhares de profissionais de saúde neonatal, constatou que dois terços

desses profissionais em 62 países não permitiam que mães com suspeita ou confirmação de

covid-19 realizassem o contato pele a pele de rotina. Além disso, quase um quarto dos

profissionais não permitiam a amamentação, mesmo quando os cuidadores não estavam

infectados (Minckas et al., 2022).

A ausência de sintomas ou o desenvolvimento de doença leve de covid-19 em RN

infectados, resulta em um baixo risco de morte neonatal. No entanto, ressaltam que a infecção

durante a gravidez pode aumentar o risco de parto prematuro, portanto, evidencia-se a

importância das medidas de proteção durante esse período (Brasil, 2021).

Outro estudo objetivou identificar o perfil clínico e a necessidade do suporte

ventilatório dos neonatos filhos de mães com coronavírus. Os resultados mostraram que

apesar da prematuridade ser prevalente, poucos RN apresentaram desconforto respiratório e

necessidade de suporte ventilatório, progrediram com sintomas leves, obtendo boas condições

clínicas e alta (Moraes et al., 2023).

Dessa forma, apesar da melhora clínica inicial, existem poucas informações sobre

possíveis sequelas futuras que podem ocorrer no desenvolvimento desses neonatos. Portanto,

é importante considerar não apenas a infecção por covid-19, mas também as condições

maternas nos estudos clínicos e epidemiológicos. Além disso, percebe-se a necessidade de

analisar a evolução desses RN nos primeiros dois anos de vida e expandir a amostra dos

estudos para gestantes e RN com a doença, a fim de promover uma abordagem preventiva

mais eficaz (Moraes et al., 2023).

3.3 GERENCIAMENTO DE ENFERMAGEM EM UNIDADE NEONATAL

Em meados do século XIX, o gerenciamento em enfermagem começou a ser

formalizado por meio do trabalho pioneiro de Florence Nightingale durante a Guerra da
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Criméia. Naquela época, havia a necessidade de organizar e supervisionar os hospitais de

Scutari, na Turquia, que recebiam um grande número de feridos de guerra (Santana et al.,

2018).

Florence Nightingale se destacou por sua habilidade em estabelecer uma infraestrutura

hospitalar eficiente, apresentando uma abordagem intervencionista para o cuidado direto (por

enfermeiras) e indireto (por enfermeiras auxiliares), por meio da organização do ambiente,

controle, observação e supervisão rigorosa. Seu modelo de gerenciamento baseava-se na

organização do ambiente hospitalar e na divisão técnica do trabalho. Esses princípios

adotados são fundamentais no campo da enfermagem até os dias atuais (Santana et al., 2018).

A gerência do cuidado de enfermagem refere-se à integração das esferas

administrativas e assistenciais na área. Essa integração é organizada pelo enfermeiro, com o

objetivo de promover práticas de cuidado que envolvem tanto o cuidado direto quanto o

indireto, reconhecendo que esses dois tipos de cuidado são inseparáveis   devido às

características do ambiente, da equipe profissional e da gravidade dos pacientes (Santos et al.,

2020).

Ao gerenciar o cuidado de Enfermagem, o enfermeiro desenvolve estratégias e planos

que levam em consideração tanto a dimensão administrativa, com a organização e o

planejamento dos recursos, quanto a dimensão assistencial, com a prestação direta de

cuidados aos pacientes e a coordenação da equipe de enfermagem. Dessa forma, a gerência do

cuidado de Enfermagem busca garantir uma assistência de qualidade, com foco no bem-estar

dos pacientes, considerando suas necessidades físicas, emocionais e sociais, e promovendo

uma abordagem integral e holística (Lins et al., 2022).

Na enfermagem, a gestão ou gerenciamento do cuidado é aplicado para articular as

dimensões gerencial e assistencial no trabalho do enfermeiro. Quando atua na dimensão

gerencial, o enfermeiro desenvolve ações voltadas para a organização do trabalho e dos

recursos humanos, buscando criar condições adequadas tanto para a oferta do cuidado ao

paciente quanto para o desempenho da equipe de enfermagem. Por outro lado, na dimensão

assistencial, o enfermeiro tem como foco as necessidades do cuidado de saúde, buscando

atendê-las de forma integral (Lins et al., 2022).

A UN é um ambiente complexo de cuidado à saúde, que demanda muitas habilidades,

conhecimentos e atitudes do enfermeiro. A gestão do cuidado é uma das funções essenciais

que o enfermeiro exerce, e compreender como essa gestão ocorre é fundamental para

melhorar o cuidado e a assistência prestada (Lopes et al., 2022).
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A gestão de enfermagem é facilitada pelo uso de meios e instrumentos de

conhecimentos administrativos em uma UN, que auxiliam o enfermeiro em seu trabalho

gerencial. Nesse contexto, um instrumento importante para o gerenciamento de recursos

humanos pelo enfermeiro é o dimensionamento, que é oficialmente orientado pelo Conselho

Federal de Enfermagem (Santos et al., 2020).

O dimensionamento de pessoal é um processo sistemático que visa prever a

quantidade e a qualidade necessária em cada categoria profissional, e serve como base para o

planejamento e avaliação do pessoal, garantindo cuidados de enfermagem que estejam em

conformidade com a qualidade, a filosofia e a estrutura da instituição (COFEN, 2017). O

dimensionamento de pessoal é indispensável para expandir o conhecimento e atuar com maior

eficiência nas questões gerenciais, garantindo a qualidade do cuidado de enfermagem e

alinhando-se com a filosofia e a estrutura da instituição (Santos et al., 2020).

Nesse contexto, o cuidado, a prática e a gestão de enfermagem são fundamentais para

a organização do trabalho e dos recursos humanos na área, pois o enfermeiro ocupa seu papel

com base em competências gerais que abrangem atenção à saúde, tomada de decisões,

comunicação, liderança, gestão, educação contínua, além de competências específicas como

conhecimentos técnicos e científicos, ético-políticos e socioeducativos (Ribeiro et al., 2021).

Essas características orientam as atividades de enfermagem de maneira coordenada e

organizada, buscando proporcionar um cuidado de qualidade, abrangente e eficiente. A

prática do enfermeiro abrange a aplicação de conhecimentos científicos e técnicos, a

consideração dos aspectos éticos e políticos relacionados à saúde, e a interação com os

pacientes, suas famílias e a equipe de saúde (Ribeiro et al., 2021).
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4 MÉTODO

4.1 CARACTERIZAÇÃO DO ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, do tipo exploratório-descritivo.

Segundo Medeiros (2012), a pesquisa qualitativa é caracterizada pela produção de descobertas

que não derivam de métodos ou formas de quantificação. Por meio dessa abordagem de

pesquisa, é possível obter compreensão do universo simbólico e singular das experiências,

comportamentos, emoções e sentimentos vivenciados. Além disso, permite investigar o

funcionamento das organizações, os movimentos sociais, os fenômenos culturais e as

interações entre indivíduos, grupos sociais e instituições.

Praça (2015) afirma que a pesquisa exploratória busca se familiarizar com os

fenômenos surgidos durante a pesquisa, explorando os próximos passos mais profundamente

e com maior precisão. De acordo com Gomes e Gomes (2020), as pesquisas descritivas têm

como objetivo primordial a descrição de um fato ou fenômeno. Observações diárias ou

voltadas para experiências servem para obter uma variedade de informações. Nesse tipo de

pesquisa, os eventos são observados, registrados, categorizados e compreendidos sem a

intervenção do pesquisador.

4.2 CENÁRIO DE ESTUDO

O estudo foi desenvolvido na UN de um hospital da região sul do Brasil. O hospital é

acreditado como Hospital Amigo da Criança e recebeu o prêmio Galba de Araújo,

configurando-se em um hospital modelo de assistência humanizada no parto e nascimento

(HU-UFSC/EBSERH, 2020) .

Atualmente, o hospital conta com 16 leitos na UN, dos quais oito são designados para

a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, sendo um leito de isolamento; havia também quatro

leitos para a Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal Convencional (UCINCo) e quatro

leitos para a Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal Canguru (UCINCa). Até o

momento do estudo, a equipe de enfermagem era composta por 13 enfermeiros e 36 técnicos

de enfermagem, além de contar com equipe multiprofissional composta por profissionais da

Psicologia, Serviço Social, Nutrição, Fonoaudiologia, Medicina, Fisioterapia, Terapia

Ocupacional, além de alunos e residentes.
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A maternidade do referido hospital, completa 29 anos em outubro de 2024. É

composta por Emergência Obstétrica, Centro Obstétrico (CO), Núcleo de Medicina Fetal, UN,

Alojamento Conjunto e Central de Incentivo ao Aleitamento. Considerada um centro de

excelência reconhecido nacionalmente pelo Método Canguru, um modelo de cuidado que

prioriza o contato pele a pele entre os pais e o bebê prematuro ou de baixo peso. Esse método

não apenas humaniza o cuidado neonatal, mas também demonstra melhorar

significativamente os resultados e a qualidade de vida desses RN vulneráveis

(HU-UFSC/EBSERH, 2021).

4.3 PARTICIPANTES DO ESTUDO

O estudo teve como população alvo 13 enfermeiros que atuaram na UN do hospital

supracitado durante o período da pandemia de covid-19. Como critério de inclusão foram

considerados os profissionais com ensino superior em enfermagem, dos plantões diurnos e

noturnos, que tenham trabalhado no local durante pelo menos 6 meses do período definido

como pandemia pela OMS (março de 2020 a 5 de maio de 2023), estando na gestão ou

assistência do cuidado. Exclui-se os enfermeiros em férias ou licença no período da coleta de

dados e também, os profissionais que não trabalham no setor atualmente.

Dois participantes não atenderam aos critérios de inclusão, a saber: 2 férias. Além

desses, outros dois participantes optaram por não participar da pesquisa. Assim, o estudo foi

composto por nove participantes.

A contribuição de cada participante foi identificada adequadamente por meio de

códigos, com "P" representando Participante, e a distinção entre os participantes foi feita por

números arábicos sequenciais em ordem crescente para preservar seu anonimato, por

exemplo: P1, P2, e assim por diante.

4.4 COLETA DE DADOS

A estratégia escolhida para a coleta de dados consistiu em entrevistas individuais,

realizadas de modo presencial, com duração média de 15 minutos, utilizando-se um roteiro

semiestruturado (Apêndice A). O roteiro foi composto por duas partes, os dados

sociodemográfico profissional e as perguntas norteadoras, como: <Quais os principais
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desafios que você como Enfermeiro(a) gestão/assistencial percebeu em seu ambiente de

trabalho durante a pandemia?=, <Quais as principais estratégias que obtiveram resultados

favoráveis para o gerenciamento de enfermagem você utilizou para contribuir durante a

pandemia?= e <Você percebeu algum avanço no gerenciamento em enfermagem que você

acredita que permaneceu após o fim da pandemia?=.

O primeiro contato com os profissionais foi realizado através da enfermeira gestora da

unidade, que abordou a equipe sobre o estudo. Após isso, a pesquisadora foi até a UN e

agendou as entrevistas com a ajuda da gestora. Foram realizadas nove entrevistas, mediante a

disponibilidade do profissional durante o seu plantão. Após as devidas explicações sobre o

questionário semiestruturado e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), as

entrevistas foram gravadas na sala de reunião do setor da UN, livre de ruídos e interrupções.

As entrevistas aconteceram de modo a garantir a maior comodidade para os

participantes, sendo previamente agendadas. Garantindo assim a confidencialidade das

informações coletadas por meio de dispositivo eletrônico móvel, sendo esse procedimento

devidamente esclarecido e descrito no TCLE fornecido ao participante. As entrevistas foram

transcritas e armazenadas na íntegra por meio do programa Google Docs®.

A coleta de dados foi realizada após a aprovação do comitê de ética, no período de

fevereiro a março de 2024.

4.5 ANÁLISE DOS DADOS

Por se tratar de uma pesquisa qualitativa, para análise dos dados foi utilizado a análise

de conteúdo de Minayo (2014), através das anotações e transcrições realizadas a partir das

entrevistas. Segundo Minayo (2014, p. 316), a Análise Temática de Conteúdo desdobra-se nas

etapas de pré-análise, exploração do material ou codificação e tratamento dos resultados

obtidos/interpretação.

1. Na pré-análise, o pesquisador realiza a escolha dos documentos a serem

analisados e a retomada das hipóteses e dos objetivos iniciais do estudo. Neste

momento, é determinado a unidade de contexto, a unidade de registro, os

recortes, a forma de categorização, a modalidade de codificação e os conceitos

teóricos gerais que irão orientar a análise e pode se dividir em três tarefas: a

leitura flutuante; a constituição do corpus; e a formulação e reformulação de

hipóteses e objetivos (Minayo, 2014, p. 316).
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A leitura flutuante do conjunto das comunicações é o momento em que o pesquisador

tem contato direto, intenso e aprofundado com o material de campo, impregnando-se pelo seu

conteúdo (Minayo, 2014).

Sequencialmente, a constituição do corpus está relacionada ao universo estudado na

totalidade. É a organização dos dados com o objetivo de responder normas qualitativas como:

exaustividade (material que contempla todos os aspectos incluídos no roteiro);

representatividade (contém características essenciais do universo desejado); homogeneidade

(obedece aos critérios de escolha referente os temas tratados, técnicas empregadas e atributos

dos interlocutores) e pertinência (que os documentos analisados sejam de acordo com a

finalidade dos objetivos do trabalho) (Minayo, 2014, p. 316).

E por fim, a formulação e reformulação de hipóteses e objetivos, processo destinado a

retomada da etapa exploratória, como a leitura exaustiva do estudo e as indagações iniciais,

bem como a reformulação de hipóteses, onde existe a possibilidade de correção ou abertura

para novas indagações (Minayo, 2014, p. 316).

Dessa forma, a coleta de dados foi realizada seguindo as etapas da pré-análise citadas

acima. Inicialmente, a pesquisadora elaborou um documento no Google Docs®, no qual as

entrevistas foram transcritas e submetidas à leitura flutuante. Em seguida, os dados foram

classificados em duas pré-categorias distintas: <Desafios Encontrados na Gestão do Cuidado e

Seus Impactos em uma Unidade Neonatal’’ e <Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em

uma Unidade Neonatal Após a Pandemia=. Posteriormente, a organização dos dados foi

realizada destacando o texto com cores diferentes para cada categoria: laranja para <Desafios

Encontrados na Gestão do Cuidado e Seus Impactos em uma Unidade Neonatal’’e verde para

<Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal Após a Pandemia=.

2. A exploração do material é a etapa de operação classificatória, crucial para

alcançar a compreensão do texto. Aqui, o pesquisador procura identificar

categorias significativas (expressões ou palavras) com base no conteúdo das

falas, que serão então organizadas. Durante essa etapa de categorização, ocorre o

processo de redução do texto, focando nas palavras e expressões essenciais

(Minayo, 2014, p. 316).

Assim, as contribuições dos participantes foram agrupadas por categorias, e foram

selecionadas aquelas consideradas mais importantes e relevantes. Em seguida, essas

contribuições selecionadas foram organizadas em uma planilha utilizando a plataforma

Google Planilhas®. A planilha foi dividida em três abas: uma para as informações de

caracterização dos participantes e as outras duas para as categorias <Desafios Encontrados na
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Gestão do Cuidado e Seus Impactos em uma Unidade Neonatal’’ e <Estratégias Adotadas na

Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal Após a Pandemia=.

3. O tratamento dos resultados obtidos e interpretação, etapa final, os dados brutos

são analisados e submetidos a operações estatísticas, sejam simples ou

complexas, destacando as informações relevantes (Minayo, 2014, p. 316).

Como resultado dessa etapa, foi produzido um texto síntese para cada uma das

categorias, de modo a expressar as semelhanças e diferenças entre os relatos obtidos nas

entrevistas. Desta forma, as falas mais significativas para o estudo foram selecionadas e

transcritas no manuscrito.

4.6 ASPECTOS ÉTICOS DA PESQUISA

Este estudo foi fundamentado eticamente pela Resolução N° 466/2016 do Conselho

Nacional de Saúde, que trata dos estudos realizados com seres humanos e refere-se à

autonomia, anonimato, sigilo, beneficência, não maleficência e justiça social, garantindo ao

participante o anonimato, o direito de voluntariedade e desistência em qualquer momento ou

etapa da pesquisa (Brasil, 2012).

Primeiramente, foi solicitado o credenciamento da pesquisadora ao hospital do estudo;

e após recebimento da aprovação da instituição o estudo foi submetido ao Comitê de Ética em

Pesquisa da UFSC que após avaliação, obteve aprovação sob o número da CAAE

74508223.2.0000.0121 (Anexo A). Após a aprovação formal pela comissão do Comitê de

Ética em Pesquisa da UFSC, foi solicitado aos participantes seu consentimento para

participação na pesquisa por meio do TCLE. Convêm destacar que participaram da pesquisa

somente profissionais que concordaram com o TCLE (Apêndice B), que foi entregue uma via

para o participante e a outra ficou com o pesquisador, as vias foram assinadas pelos

participantes que concordaram em participar da pesquisa que tem caráter voluntário. O TCLE

detalhado está descrito no Apêndice A deste documento.

Nas entrevistas, os TCLE foram entregues pessoalmente antes das entrevistas para

serem assinados pelos participantes e, após isso, devolvidos ao pesquisador. Destaco que este

termo assegura o respeito aos direitos e à dignidade do indivíduo, delineando os propósitos da

pesquisa, os métodos empregados, os benefícios esperados, bem como os potenciais riscos e

desconfortos que os participantes poderiam enfrentar.
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Sobre os riscos que este projeto poderia despertar nos participantes da pesquisa,

destaco que o estudo pode desencadear sentimentos em relação às vivências da pandemia e

trazer à tona lembranças desse período.

Quanto aos benefícios da pesquisa, almejou-se expandir o escopo de estudos e

investigações sobre a gestão de enfermagem em uma UN diante dos desafios apresentados

pela pandemia de Covid-19. O objetivo foi explorar os impactos causados pela pandemia e

analisar as estratégias adotadas que obtiveram resultados positivos e que permaneceram após

o fim do período pandêmico.

Finalizada a pesquisa, os resultados obtidos podem ser divulgados e/ou publicados em

revistas ou eventos científicos, com o objetivo exclusivamente acadêmico e científico. Nesses

casos, as informações fornecidas pelos participantes serão utilizadas de forma anônima, sem

que o nome ou qualquer outra informação que possa ser revelada.
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5 RESULTADOS

Os resultados deste estudo serão apresentados na forma de manuscrito, seguindo a

normativa para apresentação de Trabalho de Conclusão de Curso (TCC) do Curso de

Graduação em Enfermagem da UFSC.

5.1 MANUSCRITO: GESTÃO DE ENFERMAGEM PARA O ENFRENTAMENTO DOS
DESAFIOS DA COVID-19 EM UMA UNIDADE NEONATAL

RESUMO: Introdução: O surto de covid-19 causou inúmeras consequências para a equipe
de enfermagem, que esteve à frente do cuidado ao paciente. Assim, os profissionais atuaram
durante a pandemia enfrentando desafios e gerenciando maneiras de manter a continuidade do
cuidado ao recém-nascido e seus familiares. Objetivo: Compreender as ações de
gerenciamento adotadas pelos enfermeiros da Unidade Neonatal, frente aos desafios
encontrados na gestão do cuidado durante a covid-19, a partir das estratégias adotadas que
obtiveram resultados positivos e que permaneceram após o fim do período pandêmico.
Método: Estudo qualitativo de caráter exploratório, desenvolvido na Unidade Neonatal de um
hospital da região sul do Brasil, foram entrevistadas nove enfermeiras, entre fevereiro e março
de 2024. A análise seguiu a proposta de Minayo. Resultados: Os participantes passaram por
diversas dificuldades durante a pandemia, como a escassez de equipamentos e materiais, falta
de profissionais, mudanças de rotinas e protocolos. E ocorreram estratégias de combate à
doença que tiveram resultados favoráveis, como o reforço das medidas de prevenção,
protocolos e capacitações. Conclusão: Os profissionais vivenciaram novos desafios no
gerenciamento de enfermagem da Unidade Neonatal do estudo. Essas questões refletiram no
emocional dos profissionais, acarretando insegurança e tensão. Assim, novas estratégias
foram pensadas para o enfrentamento da covid-19, mostrando resultados favoráveis.

Palavras-chave: Gestão em saúde; Unidade Neonatal; Pandemias; Enfermagem neonatal;
COVID-19.

INTRODUÇÃO

O novo coronavírus com potencial altamente infeccioso, causador do Coronavírus

Disease 2019 (covid-19), surgiu em dezembro de 2019 na província de Wuhan, China. Em

março de 2020, a Organização Mundial de Saúde (OMS), declarou o novo vírus como

pandemia (Ribeiro et al., 2022). Esse período perdurou por mais de três anos, acarretando em

milhares de mortes ao redor do mundo. Medidas de prevenção, proteção e isolamento social

foram essenciais na gestão dessa crise de saúde pública (Lins et al., 2022).

Em maio de 2023, Tedros Adhanom Ghebreyesus, diretor-geral da OMS, declarou o

fim da Emergência de Saúde Pública de Importância Internacional referente à covid-19.

Deixando evidente que a doença continua e destacou <está na hora de os países fazerem a
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transição do modo de emergência para o de manejo da covid-19 juntamente com outras

doenças infecciosas= (Brasil, 2023).

Os profissionais de Enfermagem estiveram na linha de frente, oferecendo os cuidados

necessários aos pacientes infectados pelo novo coronavírus (Lins et al., 2022). O contato

constante e direto com a doença, acarretou a esses profissionais alta taxa de exposição aos

riscos de transmissão. Em escala mundial, tangeu a eles a centralidade do cuidado e a

manutenção do tratamento dos pacientes acometidos pelo vírus (Sarat et al., 2022).

A pandemia teve um impacto significativo nas esferas pessoal, de saúde e de trabalho

da enfermagem. Houveram mudanças na rotina diária, medo de contaminação, além de

exaustão física e mental. No âmbito profissional, enfrentaram sobrecarga de trabalho, falta de

pessoal e de materiais, e um elevado número de contaminações e mortes entre os membros da

equipe devido à covid-19 (Ribeiro et al., 2022).

De acordo com Lins et al. (2022), o enfermeiro apresenta-se como uma figura de

destaque seja no gerenciamento do cuidado e dos serviços de saúde, na orientação,

supervisão, controle, comunicação e na prática da assistência aos pacientes. Neste contexto, o

gerenciamento do cuidado é uma das principais responsabilidades desse profissional,

abrangendo tanto a gestão de pessoas quanto a de recursos materiais e a de infraestrutura da

unidade.

Assim, diante do contexto de pandemia e das necessidades de reorganização de uma

unidade de cuidado, a escassez de insumos, o dimensionamento inadequado de pessoal, a falta

de equipamento de proteção individual (EPI), a sobrecarga de trabalho e a definição de novos

fluxos de trabalho, tornaram imprescindível a reestruturação das ações da equipe de

enfermagem (Lazzari et al., 2022).

No período neonatal, podem ocorrer intercorrências ou alterações fisiológicas que

interferem no desenvolvimento saudável. Nesses casos, é realizado o encaminhamento para a

Unidade Neonatal (UN). Os serviços oferecidos nesta unidade devem ser integrais e

humanizados, respeitando os direitos humanos do RN, garantindo a participação dos pais no

cuidado e a sensibilidade para atender às suas necessidades (Aguiar et al,. 2022).

A UN é um serviço de alta complexidade que deve oferecer uma assistência holística e

interdisciplinar. Destina-se à internação de pacientes com idade até 28 dias de vida, que

apresentam alguma patologia grave, baixo peso ou sejam pré-termo. Necessitam de cuidado

contínuo de profissionais qualificados, com conhecimento técnico sobre os aparelhos

específicos utilizados para sua monitorização, diagnóstico e tratamento (Aguiar et al., 2022).



27

A internação de um recém-nascido na UN é uma situação que afeta toda a família,

podendo causar danos emocionais, especialmente para os pais. A família enfrenta o medo em

relação à saúde do bebê e a mudança na rotina devido à internação, sendo necessária uma

adaptação às rotinas do hospital (Rocha et al., 2021). Um atendimento holístico, científico e

humanizado aos RN pode reduzir a mortalidade infantil, além de proporcionar maior

segurança aos pais, aumentar a confiança na equipe assistencial e prevenir complicações

futuras no desenvolvimento infantil (Aguiar et al., 2022).

A covid-19, apesar de ter acometido relativamente poucos recém-nascidos (RN),

causou intensas e desorganizadoras mudanças para o cuidado neonatal, afetando práticas

facilitadoras de vínculos e de proteção neurossensorial tão duramente conquistadas ao longo

dos últimos anos (Morsch, et al., 2020). Estudo realizado nos Estados Unidos, evidenciou as

práticas rigorosas que ocorrem durante esse período com o recém-nascido, como o

clampeamento precoce do cordão umbilical, suspensão do contato pele a pele e a separação do

recém-nascido da mãe infectada (Lakshminrusimha et al., 2023).

Dessa forma, com a presença do covid-19, ocorreram exigências quanto ao isolamento

e a diminuição de circulação de pessoas, inclusive na suspensão de visitas do próprio pai e de

familiares que fazem parte da rede de apoio. Ou seja, exigiu a reformulação de condutas e

práticas, o que traz a necessidade de novas estratégias para a garantia do cuidado (Morsch, et

al., 2020). Portanto, o desafio para toda a equipe foi garantir a segurança e o cuidado

intensivo ao RN e aos seus pais, além de cuidar de si mesmo, sem se afastar dos princípios

básicos do cuidado humanizado que têm guiado a atenção neonatal em nosso país.

Diante disso, percebeu-se a necessidade de investigar sobre esse período, para

entender os impactos causados pela covid-19 na gestão de enfermagem em uma UN. Assim,

surgiu a questão norteadora: Quais estratégias os enfermeiros utilizaram para enfrentar os

desafios encontrados no gerenciamento de uma Unidade Neonatal, desde o surgimento da

pandemia e quais destas permaneceram após o fim da pandemia de covid-19?

Frente a isso, o objetivo deste estudo é compreender as estratégias que os enfermeiros

utilizaram para enfrentar os desafios no gerenciamento de uma UN, desde o surgimento da

pandemia de covid-19 e quais destas permaneceram após o fim do período pandêmico.

MÉTODO

Esta é uma pesquisa exploratória-descritiva de natureza qualitativa, foi conduzida na

UN de um hospital da região sul do Brasil. Durante o período de estudo, a unidade contava

com um total de 16 leitos, dos quais oito eram designados para cuidados intensivos, sendo um

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Lakshminrusimha%20S%5BAuthor%5D
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leito de isolamento, quatro leitos Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal Convencional

(UCINCo) e quatro leitos Unidade de Cuidados Intermediários Neonatal Canguru (UCINCa).

A equipe de enfermagem era constituída por 13 enfermeiros e 36 técnicos de

enfermagem. Foram convidados a participar do estudo os profissionais com graduação em

enfermagem, que haviam trabalhado na UN durante pelo menos 6 meses do período

pandêmico de covid-19. Como critérios de exclusão, foram considerados os profissionais em

férias ou licença durante o período de coleta de dados, além daqueles que não estavam mais

trabalhando no setor.

Participaram do estudo nove enfermeiras e os outros enfermeiros: dois estavam de

férias e os outros dois optaram por não participar da pesquisa. A coleta de dados foi realizada

de fevereiro a março de 2024, através de entrevistas individuais com roteiro semiestruturado.

O roteiro foi composto por duas partes, os dados sociodemográfico profissional e as perguntas

norteadoras: <Quais os principais desafios que você como Enfermeiro(a) gestão/assistencial

percebeu em seu ambiente de trabalho durante a pandemia?=, <Quais as principais estratégias

que obtiveram resultados favoráveis para o gerenciamento de enfermagem você utilizou para

contribuir durante a pandemia?= e <Você percebeu algum avanço no gerenciamento em

enfermagem que você acredita que permaneceu após o fim da pandemia?=.

O contato inicial com os participantes foi realizado pela enfermeira gestora da

unidade, que abordou a equipe a respeito da pesquisa. As entrevistas foram agendadas

previamente, de acordo com o dia e período de preferência do participante, aconteceram de

forma presencial, no local de trabalho dos participantes, com duração média de 15 minutos.

As mesmas foram gravadas por meio de dispositivo eletrônico móvel com a autorização do

participante.

As entrevistas iniciaram após assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido, e para assegurar o anonimato dos participantes, utilizou-se a codificação que

incluiu a abreviação P para participante, seguida pela diferenciação de cada participante

representada por número arábico sequencial em ordem crescente, conforme ordem das

entrevistas, exemplo: P1, P2; a fim de garantir o sigilo.

Para a análise dos dados, adotou-se a análise de conteúdo conforme proposta por

Minayo (2014). Após a conclusão da coleta de dados, as entrevistas foram transcritas

integralmente pela pesquisadora principal deste estudo utilizando a plataforma on-line Google

Docs®. Na etapa de pré-análise, foram selecionadas as entrevistas a serem incluídas na

análise. Em seguida, na fase de exploração dos materiais, foram identificados trechos

considerados relevantes. A pesquisadora criou uma planilha na plataforma on-line Google
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Planilhas®, aplicativo de criação de planilhas eletrônicas, para registrar os dados de

identificação dos participantes juntamente com os trechos dos relatos, organizados em duas

categorias: <Desafios Encontrados na Gestão do Cuidado e Seus Impactos em uma Unidade

Neonatal’’ e <Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal Após a

Pandemia=.

Essa abordagem permitiu a análise da caracterização dos participantes, além de

facilitar a identificação de semelhanças e diferenças nos relatos dos profissionais,

promovendo a conexão entre os trechos e a interpretação dos resultados obtidos. Na etapa

final, foi realizada a interpretação da análise dos resultados na qual foi produzido um texto

síntese para cada categoria de modo a expressar as semelhanças e diferenças entre os relatos

obtidos nas entrevistas, evidenciando os trechos mais significativos.

O estudo aderiu às diretrizes e regulamentos estabelecidos para pesquisas envolvendo

seres humanos, conforme estipulado pela Resolução no 466/16 do Conselho Nacional de

Saúde. A pesquisadora obteve credenciamento ao hospital de estudo e após a aprovação

institucional, o projeto foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa da UFSC, com o

registro CAAE 74508223.2.0000.0121.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa nove profissionais enfermeiros, atuantes na UN de um

hospital da região sul do Brasil. Todos os participantes eram do sexo feminino, com idades

entre 33 a 59 anos, com uma média aproximada de 42 anos. A respeito da instituição de

formação, aproximadamente 44% eram graduados pela Universidade Federal de Santa

Catarina, 11% pela Universidade Paulista, 11% pela Universidade do Vale do Rio dos Sinos,

11% pela Universidade Federal de Santa Maria, 11% pela Universidade do Vale do Itajaí e

11% pela Universidade Federal do Rio Grande do Sul. Destes profissionais, 77% possuem

mestrado, 33% possuem doutorado e 66% possuem especialização, sendo que 55% possuem

especialização em terapia intensiva neonatal. O tempo de atuação na UN é de dois a 16 anos,

com uma média aproximada de oito anos.

Em relação a análise das entrevistas, foram organizadas em duas categorias: <Desafios

Encontrados na Gestão do Cuidado e Seus Impactos em uma Unidade Neonatal’’ e

<Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal Após a Pandemia=.

Desafios Encontrados na Gestão do Cuidado e seus Impactos em uma Unidade Neonatal
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Durante a pandemia ocasionada pela covid-19, os enfermeiros tiveram que enfrentar

distintos desafios no gerenciamento de enfermagem na UN de estudo. Foram evidenciados,

dentre eles, a escassez de equipamentos e materiais, principalmente EPI. Além da falta de

recursos que dificultou a rotina diária, o desafio de trabalhar com materiais de baixa qualidade

afetou diretamente a segurança e o emocional desses profissionais.

<[...] a questão de gerência de equipamentos, materiais e a gente não ter a
perspectiva de o que isso ia afetar efetivamente a curto ou a longo prazo, então nós
não tínhamos nem uma noção se isso a curto prazo seria facilmente manejável ou a
longo prazo seria algo que não seria nunca manejável [...]= (P5)

< [...] inicialmente os EPI não estavam disponíveis em quantidade adequada=. (P8)

<[...] o que aconteceu foi diminuir a qualidade dos materiais. Porque tinha que
comprar em maior quantidade e talvez até pelos fornecedores não estarem dando
conta de fornecer. E aí o hospital precisou pegar o que tinha no mercado, que é
também uma realidade nacional, talvez mundial. [...] Máscaras praticamente
transparentes. E a gente dizia, será que eu estou me protegendo com essa máscara
mesmo?= (P1)

Outro ponto relevante mencionado pelos entrevistados, foi a falta de recursos humanos

ocasionada pelos afastamentos de profissionais pela infecção causada pelo vírus, entre outros

tipos de atestados médicos. Assim, surgiu outro desafio: a sobrecarga de trabalho e a

dificuldade de dimensionamento das escalas, conforme trechos a seguir.

<O hospital fez toda uma questão de processo seletivo para contratar pessoas,
muita enfermagem, muito físio para atender nas unidades onde tinham muitos
doentes de covid. Só que aqui os nossos funcionários estavam doentes e não tinha
cobertura, então quem estava trabalhando, estava trabalhando bem cansado,
sobrecarregado. [...] a questão dos atestados, isso foi o que mais trouxe
desestabilidade, digamos assim=. (P4)

<Profissionais também, tivemos vários casos de profissionais com covid, então isso
causou, assim, uma dificuldade no gerenciamento [...]= (P5)

< [...] no nosso gerenciamento no dia a dia, as escalas é sempre a pedra no sapato
do enfermeiro, porque a gente sempre lida com muitas divergências, com furo de
escala, com cobrir escala, e aí já era um esforço muito grande para ter as escalas
completas de serviço e ainda tinha que fazer escala para lanche, escala para
descanso, escala de quem não podia ter contato, as pessoas uma com a outra para
não estar avançando nas contaminações entre os colegas=. (P1)

Durante esse período, conforme relatos dos profissionais, os protocolos eram mudados

constantemente. Os fluxos de trabalho e de orientações dentro da UN, também sofreram

alterações, como os horários de alimentação e descanso dos profissionais tiveram mudanças a

fim de evitar aglomerações e gerar contaminação generalizada entre a equipe. E protocolos
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em relação a entrada de pais e familiares no setor. Assim, essas mudanças diárias, tornaram-se

mais um desafio para o gerenciamento de enfermagem.

<[...] os desafios foram as mudanças diárias. [...] Então, todo dia a gente chegava
para trabalhar, era uma informação diferente=. (P3)

< [...] tinha as mudanças constantes de protocolos, de orientações, uma semana era
de um jeito, depois na outra já mudava, e isso causava, assim, uma certa confusão,
né?= (P6)

<[...] protocolos eram mudados constantemente e isso trazia muita insegurança
para a equipe, porque, meu Deus, eu trabalhei faz dois dias e não era assim, e o
mudar com frequência o protocolo trazia uma insegurança para a equipe [...]= (P1)

<A interação nossa também foi bem difícil, porque a gente tem a copa, a gente
convive, toma café juntos, em grupos pequenos, mas sempre foi assim. E durante a
pandemia, tudo isso foi sendo estruturado conforme as coisas iam acontecendo.
Cada um usava a copa de uma vez para manter o distanciamento.= (P4)

<Uma estratégia também foi em relação às visitas, como que a gente ia organizar,
pensando no lado humanizado [...] todo mundo foi separado, mãe, filho, foi uma
loucura isso, né.= (P2)

Os profissionais relataram ainda a dificuldade em lidar com a gestão emocional nesse

período, devido a falta de conhecimento científico, as incertezas sobre a doença, poucas

informações sobre a propagação do vírus na área neonatal e suas manifestações clínicas serem

muito recentes e escassas. Dessa forma, o medo do desconhecido gerou tensão, angústia,

medos e insegurança entre os profissionais.

< [...] a pandemia foi algo que nós não tínhamos nunca imaginado que poderia
acontecer, não tinha um planejamento prévio, não tinha um fluxograma, uma
indicação de como fazer, não tinha protocolos prontos, então isso dificultou
bastante, né [...] o desafio principal foi isso, a gente ter algo inesperado que afetava
diretamente a vida dos pacientes e dos profissionais [...]= (P5)

<[...] a tensão dos profissionais diante das incertezas sobre a covid-19. Isso gerou
insegurança e todos queriam se proteger da melhor forma possível e inicialmente os
EPI não estavam disponíveis em quantidade adequada=. (P8)

<Só que aqui os nossos funcionários estavam doentes e não tinha cobertura, então
quem estava trabalhando, estava trabalhando bem cansado, sobrecarregado. E aí
sempre esperando o dia que ia adoecer também, porque era uma coisa que a gente
sabia, que mais cedo ou mais tarde todo mundo ia se contaminar.= (P4)

<[...] para a gente era muito angustiante querer agir com rapidez para atender o
bebê, mas tendo que, calma, eu preciso lavar a mão, pedir os EPIs, paramentar e
fazer na ordem certa e tudo certinho. Então, essa demora em atender prontamente
às crianças foi uma coisa que, para toda a equipe, gerou também uma certa
angústia=. (P1)

<[...] as equipes de enfermagem, médica, enfim, não conseguiam ter esse apoio
emocional e com a passagem da pandemia agora a gente não consegue se
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estruturar para ter aquele coleguismo, aquela parceria, aquele olho no olho, que
antes a gente tinha. ah, não pode chegar perto, tem que se afastar, então assim, isso
acabou tornando os profissionais mais individuais, então, ah, meu trabalho, meu
processo de trabalho, meu processo de cuidar é eu, eu faço a minha parte, né, e
antes a gente não percebia tanto isso [...]= (P5)

Estratégias Adotadas na Gestão do Cuidado em uma Unidade Neonatal após a

Pandemia

A pandemia experienciou diversos desafios e impactos negativos aos profissionais da

área da saúde, principalmente para a equipe de enfermagem, que está no cuidado direto ao

paciente. O fato de precisar lidar com uma doença nova e altamente contagiosa, exigiu do

enfermeiro como gestor de equipe, que se adaptasse a esse período crítico em seu ambiente de

trabalho e para isso, adotou algumas estratégias para conter a contaminação no cuidado.

Dentre os relatos, as medidas de prevenção adotadas destacaram-se, uma vez que

refletem na segurança do profissional, do paciente e de suas famílias. A melhoria das medidas

para prevenção de infecções, como o uso de EPI e a higienização das mãos, foram estratégias

muito comentadas dentre os entrevistados.

<E hoje, continua a orientação do uso da mesma. O profissional, sem estar com
nenhum sintoma gripal, usa máscara para a assistência das crianças. [...] Esse é um
cuidado que ficou, provavelmente não vai mais embora, porque a gente sabe que
ainda está na comunidade o vírus da covid e também para evitar os demais, o vírus
da influência, os outros, sincicial=. (P1)

<Então, em UTI neonatal já é uma condição que a gente fala que a lavagem das
mãos é muito enfatizada no nosso dia-a-dia.
Pelo cuidado extremo com os bebês prematuros. Na pandemia aumentou muito essa
importância.= (P1)

<[...] a gente só usava máscara quando ia ordenhar leite ou fazer algum
procedimento, tipo passar PIC ou uma sondagem vesical. Até hoje a gente usa na
assistência, durante todo o tempo da assistência, a gente entra para a sala já de
máscara e eu acho que isso é uma coisa boa, que já deveria ser assim antes e não
era=. (P4)

"Acho que foi um ponto bem favorável e que permanece, vejo que hoje as pessoas
mudaram muito os hábitos em relação aos cuidados de higienização das mãos, uso
da máscara e dos EPI de uma forma geral.= (P2)

A fim de melhores condições de preparo dos profissionais, o Serviço de Controle de

Infecção Hospitalar (SCIH) do estudo, proporcionou capacitações acerca da higienização das

mãos, paramentação e desparamentação de EPI, bem como a relativização da participação

on-line ou presencial. Essa estratégia ajudou os profissionais com o sentimento de

insegurança para o enfrentamento da doença. Além disso, o fato de serem oferecidas de forma

on-line, facilitava a adesão dos profissionais.
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< [...] ainda falando em estratégia, vieram treinamentos da SCIH para nós sobre a
lavagem das mãos, sobre como se paramentar, a sequência para se paramentar
adequadamente.= (P1)

<[...] essa parte do gerenciamento das reuniões, das capacitações on-line foi uma
coisa que veio para ficar realmente, foi um ganho, né, que a gente se organizou com
isso e até hoje, ainda continua no módulo híbrido, né, presencial e on-line=. (P2)

Outro ponto observado como um avanço na estratégia de enfrentamento da pandemia

foi a elaboração de protocolos e fluxos estabelecidos para o enfrentamento da doença, que

ajudaram no planejamento da gestão do cuidado com os RN e seus familiares. Também trouxe

mais segurança ao profissional na gestão do cuidado.

<Como avanço também no gerenciamento, acho que daí por fim os protocolos
ficaram mais bem estabelecidos.= (P1)

<A CCIH elaborou um documento que tinha [...] como se fosse um passo a passo,
mas o que precisaria, isola ou não isola, como faz, como não faz. Então, isso ajudou
também, porque a gente não tinha tantos casos de bebês, mas a gente tinha mães
com Covid, e aí os bebês vinham pra cá. Aí, o que fazer com esse bebê? Quantas
vezes coletar? Atende? Sabe? Isso aí foi uma coisa que, no começo, foi um pouco
confuso, depois a gente já sabia como fazer.= (P3)

<[...] hoje estamos mais preparados para enfrentar situações críticas, com
protocolos e com a experiência que a pandemia da covid-19 nos impulsionou a ter=.
(P8)

Outra estratégia estabelecida para melhorar o fluxo de trabalho, foi a criação da

agenda de visitas e que continua existindo. As visitas hoje na unidade seguem com restrições,

apenas os avós e irmãos do bebê podem visitar. Demais familiares como tios (as), padrinhos e

primos (as) não são autorizados a visitar o RN. Essa estratégia da agenda divide opiniões

entre os profissionais.
<Para os bebês que não tinham, a mãe não tinha nenhum sintoma, que estava tudo
bem, a gente criou uma agenda de visitas. Então, o pai, a gente marcava e fazia
todo um checklist de cuidados que o pai tinha que ter para poder entrar [...] a gente
manteve a agenda e isso foi uma coisa boa.= (P4)

<Porque agora, com relação às visitas. Que antes podia vir o irmão da mãe ou do
pai. O tio ou tia do bebê, que às vezes até eram madrinha, padrinho, conhecer o
sobrinho. Agora não pode, agora as visitas ficaram restritas apenas para os avós do
bebê ou irmãos do bebê.= (P6)

<[...] hoje a gente não consegue abrir a visita pra pessoas que não sejam os pais e
avós, então isso é algo que ainda ficou, que a gente precisa resgatar=. (P2)
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DISCUSSÃO

A pesquisa evidencia os principais desafios e estratégias usadas no gerenciamento de

uma UN durante a pandemia referente o covid-19, que os enfermeiros do estudo enfrentaram.

Segundo Silva et al. (2022), a doença resultou em um número significativo de infectados,

pacientes em estado grave e mortes em todo o mundo, criando uma nova realidade global,

especialmente para os profissionais de saúde que estiveram na linha de frente.

Durante os relatos, percebeu-se que os RN não foram diretamente atingidos em

relação à contaminação de covid-19. Uma pesquisa realizada por Morsch et al. (2021),

evidencia o fato do vírus ter acometido relativamente poucos RN, mas em contrapartida,

causou mudanças intensas e desorganizadoras no cuidado neonatal, afetando práticas

essenciais para a formação de vínculos e a proteção neurossensorial que foram arduamente

conquistadas ao longo dos últimos anos.

Um dos principais desafios destacados pelos enfermeiros durante a pandemia, foi

relacionado à escassez de equipamentos e materiais na UN, principalmente os EPI. De acordo

com Ribeiro et al. (2021), no Brasil, o Conselho Federal de Enfermagem já recebeu mais de

3,6 mil denúncias sobre a falta, escassez ou má qualidade de materiais, incluindo máscaras,

luvas e aventais no ambiente hospitalar.

O risco de contaminação pela falta de EPI, bem como o uso exacerbado desses

equipamentos em turnos de trabalhos prolongados, contribuem para aumentar a exposição do

profissional de saúde ao coronavírus. A falta desses materiais durante a pandemia foi uma

realidade, colocando os enfermeiros em uma situação de vulnerabilidade ocupacional

(Alexandre et al., 2022). Diante disto, percebe-se que a escassez, juntamente com a má

qualidade dos materiais, gera consequências negativas aos profissionais da UN, pois sem eles

os enfermeiros sentem-se desprotegidos e expostos a se contaminar ao cuidar do paciente.

Outra dificuldade apontada foi a falta de profissionais de enfermagem e

consequentemente uma sobrecarga de trabalho aos enfermeiros que permaneceram

trabalhando e a dificuldade de dimensionamento das escalas. Diante do exposto, estudo

realizado por Fonseca et al. (2023), indica que a escassez de funcionários nos serviços de

saúde durante a pandemia de covid-19 foi causada pela contaminação dos trabalhadores pelo

vírus, pelo afastamento de profissionais pertencentes a grupos de risco ou pela falta de

especialistas. Isso resultou em sobrecarga de trabalho, adoecimento psicológico e aumento no

número de óbitos entre os profissionais de saúde.

Um estudo recente destacou a correlação entre a escassez de EPI e o aumento

significativo de profissionais de saúde infectados. Essa situação leva à redução do quantitativo
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de colaboradores disponível, resultando na necessidade de mudanças frequentes na escala e

nos setores de trabalho, o que agrava o cansaço da equipe e alimenta o sentimento de

desvalorização, especialmente quando não há compensação financeira pelas horas extras. A

falta de recursos humanos e materiais amplifica o risco e sobrecarrega física e psicológica dos

profissionais, podendo acarretar complicações para sua saúde (Boufleuer et al., 2023).

Os participantes relataram que outro obstáculo que impactou a UN foi a mudança nos

fluxos de trabalho e protocolos. Diante disso, estudo realizado por Morsch et al. (2021)

evidencia que a equipe da UN enfrentou um grande desafio ao ter que lidar com constantes

reformulações de condutas e práticas. Isso exigiu novas estratégias para garantir a qualidade

do cuidado, gerando um significativo desafio emocional.

Profissionais habituados a seguir protocolos rigorosos agora enfrentam situações onde

o desconhecido prevalece. A necessidade de evitar contaminação própria ou a transmissão da

doença para seus entes queridos impõe rotinas exaustivas de cuidados, higienização e

preparação, frequentemente estendendo-se além do horário de trabalho e afetando até mesmo

o tempo de retorno ao lar (Morsch et al., 2021).

Outro aspecto mencionado pelos profissionais ao serem questionados sobre os

desafios enfrentados durante a pandemia foi lidar com a gestão emocional, devido a falta de

informação acerca da doença, muitos sentimentos como medo, insegurança e angústia

existiam. Segundo Alexandre et al. (2022), em um cenário de pandemia, os profissionais de

saúde, especialmente os da enfermagem, enfrentam mudanças substanciais em seus locais de

trabalho. Isso inclui o prolongamento de horários, alterações constantes nas equipes e

realocação de serviços devido à nova organização dos circuitos de assistência para pacientes

com e sem covid-19. Essas mudanças aumentam o estresse, a incerteza e até a sensação de

impotência entre esses profissionais, que se encontram em um contexto complexo, dinâmico e

imprevisível. Essa experiência carrega significados profundamente emocionais.

Achados semelhantes também foram apontados no estudo de Machado et al. (2022),

no qual destaca a interconexão entre os ambientes físico, psicológico e social, porém, com

desafios na comunicação e na relação entre família, neonato e equipe, revelando as

consequências sensíveis das restrições impostas pela covid-19. A Teoria Ambientalista de

Florence Nightingale, que enfoca o ambiente de assistência à saúde dos indivíduos, amplia o

conceito de ambiência ao considerar os aspectos emocionais e sociais. Nesse contexto,

destaca-se que o ambiente emocional pode ser impactado em um espaço que proporciona

diversas experiências. Por sua vez, o ambiente social é influenciado pelas interações entre as

pessoas envolvidas no ambiente físico de cuidado.
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Outro estudo revelou que durante a pandemia, muitos profissionais de enfermagem

experimentaram uma gama de sentimentos, incluindo medo, angústia, apreensão, tristeza e

ansiedade. Em alguns casos, eles recorreram ao choro para aliviar a pressão diante de escalas

de trabalho exaustivas. Esses sentimentos foram desencadeados pela propagação do vírus e

pelas perdas de pacientes e colegas de trabalho. A experiência desses profissionais em meio à

crise de saúde pública resultou em fragilidade na saúde mental (Lins et al., 2022).

Em relação às estratégias de enfrentamento ao covid-19, percebe-se que medidas de

proteção foram valorizadas entre os profissionais, especialmente a higienização das mãos e o

uso sistemático de EPI. Além de capacitações, criação de uma agenda de visitas, novos

protocolos e fluxos de trabalho foram estabelecidos para o enfrentamento da doença. Estudo

realizado com o objetivo de identificar os cuidados de enfermagem prestados ao

recém-nascido no contexto da pandemia, aborda a capacidade de adaptação dos enfermeiros

aos novos desafios, ao cumprimento das medidas de proteção e à resposta às necessidades

emergentes e cada vez mais intensas foi um fator crucial para a eficácia da resposta

implementada (Almeida et al., 2020).

De acordo com os relatos, a prática de higienização das mãos era realizada

anteriormente, porém, com a pandemia houve uma melhora significativa do procedimento e

também da frequência na qual é realizado. Sobre o assunto, Silva et al. (2022) evidencia em

seu estudo que na percepção dos profissionais de enfermagem de uma Unidade de Terapia

Intensiva (UTI), a prática da higienização das mãos é uma estratégia crucial para o controle e

prevenção das Infecções Relacionadas à Assistência à Saúde, bem como para a autoproteção.

Portanto, a prática regular de higienização das mãos durante os cuidados aos pacientes

hospitalizados contribui para a criação de uma cultura de segurança tanto para o paciente

quanto para o profissional de enfermagem que atua nesse setor.

Além disso, vale destacar que os enfermeiros da UN do estudo tiveram um papel

importante no gerenciamento de materiais durante a pandemia, principalmente dos EPI,

assim, foi estabelecido como estratégia o controle do fornecimento desses materiais. Segundo

Flauzino et al. (2022), uma gestão eficiente e eficaz dos recursos materiais nas instituições de

saúde deve estar alinhada com as questões de atenção ao cuidado. É necessário adotar

controles rigorosos para garantir a disponibilidade desses recursos com qualidade, em tempo

hábil, na quantidade necessária e a um preço justo. A equipe de enfermagem, sendo a

principal solicitante e usuária desses produtos, especialmente os classificados como

médico-hospitalares, desempenha um papel crucial nesse processo.
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Os EPI com maior escassez foram as máscaras cirúrgicas, pois seu uso foi além do

ambiente hospitalar, a população em geral buscava as máscaras como medida protetiva.

Segundo Filho et al. (2020), as máscaras cirúrgicas desempenham um papel crucial na

prevenção da transmissão de gotículas respiratórias, especialmente entre os profissionais de

saúde e a equipe de apoio que estão dentro de um raio de um metro, de pacientes

diagnosticados ou suspeitos de infecção por covid-19.

Neste contexto, como estratégia de enfrentamento do exposto, a realização de

capacitações on-line foram oferecidas pelo hospital. Estudo realizado enfatiza a importância

de oferecer treinamentos como prática rotineira nos serviços de saúde, não apenas durante a

pandemia, mas em todos os momentos. Isso pode promover mudanças positivas na rotina dos

profissionais e prevenir a insegurança diante de novas abordagens na prática do cuidado em

saúde (Alexandre et al, 2022).

Outro estudo aborda sobre a falta de capacitação e conscientização dos profissionais

que atuam na assistência, destacando que o desperdício de materiais é mais comum e

frequente quando não há uma adequada capacitação e conscientização sobre seu uso e

manuseio (Flauzino et al., 2022).

O ambiente hospitalar é suscetível a vários riscos à saúde, por isso é crucial

implementar medidas que visem prevenir ou diminuir os efeitos negativos. Uma estratégia

fundamental na prevenção de incidentes e até mesmo de fatalidades é a adoção de protocolos

de saúde na unidade hospitalar. A necessidade contínua de renovar evidências científicas,

estabelecer protocolos clínicos e padronizar procedimentos é resultado do risco de

contaminação dos profissionais de saúde durante o contato direto com os pacientes,

especialmente aqueles portadores de doenças (Salgado et al., 2020). Os participantes referem

que os protocolos estabelecidos facilitam a gestão do cuidado, deixando os profissionais mais

seguros pois sabiam como agir.

O envolvimento ativo da gestão e dos profissionais de saúde é crucial para o êxito na

implementação de qualquer processo de trabalho. Diante da constante evolução das

evidências científicas sobre a pandemia de covid-19, a aplicação de intervenções

institucionais através da estruturação de fluxos de trabalho proporciona uma abordagem eficaz

para atingir as metas pretendidas (Salgado et al., 2020).

A presença de covid-19 impôs requisitos de isolamento e restrição de circulação de

pessoas. Documentos oficiais estabeleceram a suspensão da presença de avós, irmãos e outros

membros da rede de apoio, permitindo exclusivamente o acesso a pais assintomáticos, após

verificações diárias e seguras na entrada da UN (Morsch et al., 2021). Uma das mudanças
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realizadas na unidade, foi a criação da agenda de visitas que permite acesso apenas aos pais e

avós na unidade. Anteriormente à pandemia, os mesmos tinham acesso livre na UN e outros

familiares também podiam fazer visitas.

Em contrapartida, outro estudo evidencia que apesar da importância das restrições

para prevenção e controle da pandemia, é crucial lembrar que essas medidas afetam a

organização do serviço de saúde, exigindo que a equipe local adote novas práticas de cuidado

para assegurar a qualidade assistencial. (Machado et al., 2022).

A presença de fatores como desinformação, risco de infecção, mudanças frequentes

nos procedimentos de trabalho, falta de EPI e incertezas sobre a duração da pandemia e seu

desfecho para cada profissional pode impactar significativamente as experiências e condições

de trabalho dos profissionais de enfermagem. Esses desafios têm o potencial de afetar não

apenas suas vidas profissionais, mas também pessoais (Boufleuer et al., 2023).

A rotina de trabalho dos enfermeiros da UN sofreu modificações, a reorganização do

cuidado necessária para enfrentar esse período. Dessa maneira, segundo Lins et al. (2022), os

esforços dos gestores de enfermagem em adequar a equipe sob sua responsabilidade, a

complexidade da falta de EPI, associada a sobrecarga emocional dos profissionais ao cuidar

de pacientes infectados pela covid-19, foram os grandes desafios.

CONCLUSÃO

Com base na análise de dados, observou-se que a rotina de trabalho dos enfermeiros

da UN sofreu modificações e a reorganização do cuidado foi necessária para enfrentar este

período referente ao coronavírus. Logo, os entrevistados do estudo relataram as dificuldades

como a escassez de equipamentos e materiais, a falta de recursos humanos, a sobrecarga de

trabalho, dificuldade de dimensionamento das escalas de serviços, as mudanças constantes de

fluxograma e protocolos. Além disso, devido à falta de conhecimento científico e das

incertezas sobre a doença, houve danos nas respostas emocionais dos profissionais de saúde.

Nesse sentido, sabe-se que o cotidiano dos profissionais de enfermagem já envolvia

situações complexas e durante a pandemia, esses desafios se intensificaram

significativamente. Assim, destaca-se a relevância de implementar iniciativas que reconheçam

e respaldam os profissionais de Enfermagem, assegurando sua proteção contra potenciais

riscos à saúde por meio do fornecimento adequado e em quantidade suficiente de EPI

adaptados às necessidades específicas de sua atuação. Além, do fornecimento da assistência

psicológica aos colaboradores.
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Diante desse cenário, os profissionais de enfermagem realizaram estratégias de

gerenciamento do cuidado para garantir a segurança e humanização aos RN e seus familiares.

Assim, mesmo após o decreto do fim da pandemia, medidas de prevenção permaneceram e os

profissionais apontam maior vigor na prática. Destacaram-se, a melhora da prática de

higienização das mãos e o uso de EPIs, capacitações, novos protocolos e fluxos estabelecidos,

como por exemplo a agenda de visitas. Todas essas ações obtiveram resultados favoráveis no

planejamento da gestão do cuidado.

Como limitação do estudo, pontua-se o fato da abrangência da pesquisa, uma vez que

restringiu-se a uma única instituição hospitalar, limitando o número de participantes. Dessa

forma, os resultados expostos refletem uma determinada realidade assistencial e regional,

portanto, não podem ser difundidos.

Assim, apesar de todos os desafios impostos pelo surto da pandemia no ambiente

hospitalar, a equipe de enfermagem obteve aprendizados significativos em gestão de cuidados

e agora se sente mais preparada para lidar com situações críticas. No entanto, a experiência

desses profissionais durante a crise de saúde pública resultou em vulnerabilidades na saúde

mental, desencadeando uma ampla gama de emoções, como medo, angústia, apreensão,

tristeza e ansiedade. Em outras palavras, essa realidade teve o potencial de afetar não apenas

suas vidas profissionais, mas também pessoais. Portanto, destaca-se a importância do hospital

em ajudar os profissionais no enfrentamento às questões de saúde mental desenvolvidas nesse

período, bem como articular planos de contingência para futuras crises sanitárias.
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6 CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este estudo permitiu analisar aspectos do gerenciamento de enfermagem de uma

Unidade Neonatal de acordo com a percepção dos enfermeiros, durante uma crise de saúde

pública, ocasionado pela covid-19. Dessa forma, esta pesquisa conseguiu descrever os

desafios encontrados no gerenciamento de enfermagem frente à pandemia. Assim como,

revela as principais estratégias que obtiveram resultados favoráveis para o gerenciamento.

Os profissionais de enfermagem enfrentam diversos desafios em seus cotidianos

mesmo antes da covid-19, como a desvalorização do trabalho, salários baixos e a escassez de

recursos humanos e materiais. Com a nova doença, alguns desses desafios se agravaram,

outros novos desafios surgiram, como o fato de lidar com uma doença altamente contagiosa

que tirou a vida de um grande número de pessoas pelo mundo.

Diante do exposto, entende-se que a gestão emocional foi o grande desafio dos

profissionais de saúde. Durante os relatos percebe-se que a unidade não teve muitos casos de

bebês contaminados pela covid-19. Em contrapartida, tiveram casos de mães contaminadas, as

quais tiveram que deixar seus RN sob o cuidado da equipe e nenhum outro familiar pôde

visitá-los. Sendo assim, a sobrecarga de trabalho aumentou, a dificuldade de

dimensionamento das escalas de serviços, a insegurança pelas mudanças frequentes de

protocolos que antes eram bem definidos, o medo de contaminação pela falta de EPI e menor

qualidade dos materiais. Essa nova realidade complexa deixou sequelas de alguma forma na

vida desses profissionais.

Para enfrentar essa nova realidade, os enfermeiros do estudo tiveram que se reinventar

e pensar em novas estratégias de combate ao coronavírus. As principais ações levantadas

pelos entrevistados que obtiveram resultados positivos foram a maior adesão das medidas de

prevenção, como a melhora da prática de higienização das mãos e o uso de EPI. Essas

medidas já eram praticadas anteriormente, mas não com tanto vigor. O uso das máscaras por

exemplo, antes eram usadas apenas durante procedimentos, hoje a prática de permanecer com

o EPI durante o cuidado continua e os profissionais reconhecem a importância.

As capacitações ganharam força, sendo realizadas de forma presencial e on-line, sendo

um ponto positivo por oferecer maior flexibilidade da participação. Além disso, com o

decorrer da pandemia, novos protocolos e fluxos foram estabelecidos, como por exemplo a

agenda de visitas. Dessa forma, sabe-se que mesmo após o decreto de fim da pandemia o

vírus continua circulando na sociedade e as estratégias de cuidado permanecem em vigor.
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O gerenciamento de enfermagem foi fundamental para lidar com este período, o

conhecimento obtido tornou os profissionais mais preparados e seguros para o enfrentamento

de situações críticas. Em contrapartida, o fato de trabalhar frente ao desconhecido, gerenciar

uma equipe e lidar com as famílias e novas rotinas, gerou um grande potencial de afetar não

apenas suas vidas profissionais, mas também pessoais. O medo de contaminar os RN,

familiares e si mesmo, esteve presente e causaram angústia, incertezas e medos.

Com os relatos e pesquisas mais recentes, entende-se que os neonatos não foram a

população alvo de contaminação do vírus. A grande maioria dos RN não apresentavam

sintomas graves, mas foram impactados de outras maneiras, com a restrição de seus familiares

durante a internação na UN e a ausência da prática do método canguru, que ajuda na formação

de vínculos e proteção neurossensorial. Ainda não se sabe quais serão os impactos causados

devido essas restrições.

Considerando os aspectos observados, é evidente a relevância do papel gerencial do

enfermeiro. Através de sua interação diária com os pacientes, os mesmos conseguem

identificar problemas e atender às necessidades do setor de forma eficaz. A compreensão das

estratégias diante dos desafios de gerenciamento promove reflexões importantes sobre a

doença. Assim, os enfermeiros desempenham um papel crucial ao liderar e implementar tais

estratégias de gestão, visando oferecer um serviço de saúde de qualidade.

Realizar essa pesquisa foi um grande desafio, marcado por sentimentos de ansiedade,

exaustão mental e emocional, juntamente com o receio de não cumprir o prazo estabelecido.

No entanto, alcançar o objetivo da pesquisa foi gratificante, permitindo contribuir

cientificamente com este trabalho.

Este estudo teve um impacto significativo em minha jornada acadêmica, profissional e

pessoal, aproximando-me da prática da enfermagem e aprofundando meu conhecimento em

gestão e neonatologia. Acredito que as experiências adquiridas durante esta pesquisa serão

valiosas lições que levarei para minha futura carreira profissional, capacitando-me a fornecer

assistência digna e de qualidade.

Destaca-se a necessidade da realização de novos estudos sobre a temática, para que

seja possível entender os impactos causados aos RN frente à pandemia, bem como reconhecer

a valorização dos enfermeiros neonatais, profissionais que estiveram na linha de frente no

combate ao vírus.

Espera-se que este estudo sensibilize os profissionais de saúde para a relevância do

gerenciamento de enfermagem nas UN, estimulando reflexões entre os pesquisadores sobre

esse tema e promovendo a reintrodução das boas práticas para os RN.
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APÊNDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CURSO DE GRADUAÇÃO EM ENFERMAGEM

DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Você está sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada

<GERENCIAMENTO DE ENFERMAGEM APÓS PANDEMIA DE COVID-19 EM

UMA UNIDADE NEONATAL= que tem por objetivo compreender os desafios e avanços

encontrados pelos enfermeiros no gerenciamento de uma Unidade Neonatal durante a

pandemia da covid-19.

Esta pesquisa foi desenvolvida pela pesquisadora Gabriela Medeiros de Almeida,

acadêmica do Curso de Graduação em Enfermagem da Universidade Federal de Santa

Catarina (UFSC), sob orientação da Profa. Dra. Monique Haenscke Senna Schlickmann

(pesquisadora responsável).

Para alcançar os objetivos da pesquisa, lhe convidamos a participar de uma entrevista

guiada por algumas perguntas que buscarão conhecer um pouco das suas experiências no

gerenciamento em uma Unidade Neonatal durante a Pandemia da Covid-19. Esta entrevista

será agendada com antecedência conforme suas preferências em relação ao dia, horário e local

para a realização. Esta entrevista, será realizada de forma presencial conforme sua

disponibilidade.

Este documento tem como objetivo assegurar seus direitos e deveres como

participante. A pesquisa está pautada na Resolução 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de

Saúde, que regulam as pesquisas com seres humanos no Brasil. O CEPSH é um órgão

colegiado interdisciplinar, deliberativo, consultivo e educativo, vinculado à Universidade

Federal de Santa Catarina, mas independente na tomada de decisões, criado para defender os

interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e para contribuir no

desenvolvimento da pesquisa dentro de padrões éticos (art. 17o., inc. IX da res. 510/16).

Quanto aos riscos que este projeto possa despertar, destaco que serão mínimos, visto

que se trata de um estudo qualitativo, no caso, uma entrevista acerca do tema abordado na

pesquisa. Destaca-se que não envolverá riscos de natureza física ou psicológica, nem
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acarretará implicações institucionais. No entanto, pode ocorrer desconfortos ou

constrangimentos durante a entrevista, pois ela poderá despertar memórias e mobilizar

sentimentos nem sempre te agradará, uma vez que você irá expor suas experiências no

cuidado prestado ao neonato frente os desafios durante o enfrentamento da Pandemia pelo

covid-19. Nestes casos, reforço que estarei disponível por meio de escuta atenta e durante o

período necessário para a sua recuperação emocional. Na entrevista não há perguntas

obrigatórias, você tem o direito de não responder qualquer pergunta, não precisará se justificar

por isto. Você tem a liberdade de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento, em

qualquer fase da pesquisa, sem penalização alguma.

Quanto à divulgação dos resultados, você terá garantia do anonimato e

confidencialidade dos dados. Existe o risco de o sigilo ser violado mesmo de forma não

intencional, porém você será comunicado caso ocorra. Informamos que todos os dados desta

pesquisa serão utilizados somente para este fim, e serão tratados com sigilo e

confidencialidade, preservando assim a sua identidade. Seu nome e informações de identidade

não serão revelados nos resultados desta pesquisa, bem como não serão revelados em

publicações de artigos científicos ou outros trabalhos em eventos científicos que utilizem os

dados desta pesquisa.

Na ocorrência de danos, materiais ou imateriais, devidamente comprovados,

provenientes desta pesquisa, você tem assegurado o direito de ser indenizado conforme a

legislação vigente. Para participar deste estudo você não terá nenhum custo, nem receberá

qualquer vantagem financeira. Ainda que improvável, se houver alguma despesa acarretada

pela pesquisa, como gastos com transporte ou alimentação no dia da realização da entrevista,

você será devidamente ressarcida pelas pesquisadoras. O ressarcimento financeiro será em

dinheiro conforme o valor comprovado em notas fiscais ou recibos, repassados diretamente a

você.

Já em relação aos benefícios da pesquisa, com sua participação, espera-se ampliar o

campo de estudos e pesquisas sobre o gerenciamento de enfermagem em neonatologia frente

ao enfrentamento dos desafios vivenciados durante a pandemia pelo covid-19, buscando

conhecer estratégias e avanços que surgiram durante a pandemia que de alguma forma

contribuirá futuramente no melhor gerenciamento das unidades neonatais.

Todo o processo dessa pesquisa respeita integralmente a Resolução n° 466/2012 do

Conselho Nacional de Saúde. É importante que leia atentamente cada item deste termo, pois é

importante que você esteja ciente dos seus direitos e tire suas dúvidas, tendo garantia à

informação de todas as etapas do estudo, bem como acesso.
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Contatos para dúvidas relacionadas a esta pesquisa:

Gabriela Medeiros de Almeida. Endereço:Rua Vitória, 60 - Rio Grande, Palhoça, CEP:

88131-764. Telefone: (48) 99688-5917, e-mail: gabrielamedeiros@outlook.com.br

Profª Dra. Monique H. Senna Schlickmann. Endereço: CEPETEC - Bloco I - 3° andar, sala

301. Campus Universitário, Trindade - Florianópolis/SC CEP 88040-900 E-mail:

monique.senna@ufsc.br Telefone: (48) 3721-3447.

O Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos (CEPSH) da Universidade

Federal de Santa Catarina está localizado no Prédio Reitoria II, R: Desembargador Vitor

Lima, nº 222, sala 401, telefone: (48)3721-6094, e-mail: cep.propesq@contato.ufsc.br

Este TCLE deve deverá ser rubricado em todas as páginas e assinado em duas cópias,

uma cópia para a participante da pesquisa e outra para a pesquisadora. Para todas as gravações

serão realizados download dos dados e os arquivos serão salvos no Google Drive da

pesquisadora, com acesso somente da autora e da orientadora, tomando todas as providências

necessárias para manter o sigilo. Na remota possibilidade de quebra involuntária de sigilo

(como perda ou roubo de documentos ou equipamentos) as consequências serão tratadas nos

termos da lei.

Confirmo que recebi todas as orientações contidas acima e aceito livremente participar da

pesquisa.

Florianópolis, ____ de ____________ de 2024.

______________________________________________________

Assinatura participante

_____________________________________________________

Assinatura do pesquisador

mailto:cep.propesq@contato.ufsc.br
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APÊNDICE B - ROTEIRO DE ENTREVISTA SEMI ESTRUTURADA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE

CURSO DE GRADUAÇÃO EM ENFERMAGEM

Entrevista Semiestruturada

Título da Pesquisa: O Gerenciamento de Enfermagem após Pandemia de Covid-19 em uma

Unidade Neonatal

Autor da pesquisa: Acadêmica de Enfermagem Gabriela Medeiros de Almeida

Orientação: Profa. Dra. Monique Haenscke Senna Schlickmann

Dados de identificação dos participantes

Entrevistado número:

Idade: ___

Sexo: F ( ) M ( )

Cargo do profissional:

Universidade/Faculdade de formação:

Especializações:

Tempo de atuação na Unidade Neonatal:

Contextualização: Você está sendo entrevistado(a) para uma pesquisa de Trabalho de

Conclusão de Curso, que tem por objetivo compreender os desafios e avanços encontrados

pelos enfermeiros no gerenciamento de uma UN desde o surgimento da pandemia da

covid-19. Desta forma, formulei algumas perguntas com o intuito de atingir este fim,

mantendo o seu anonimato durante o estudo. Expresso meus agradecimentos profundos pela

sua colaboração como membro desta investigação.
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Perguntas norteadoras:

1. Quais os principais desafios que você como Enfermeiro(a) gestão/assistencial

percebeu em seu ambiente de trabalho durante a pandemia?

2. Quais as principais estratégias que obtiveram resultados favoráveis para o

gerenciamento de enfermagem você utilizou para contribuir durante a pandemia?

3.Você percebeu algum avanço no gerenciamento em enfermagem que você acredita

que permaneceu após o fim da pandemia?
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ANEXO A - PARECER CONSUBSTANCIADO DO COMITÊ DE ÉTICA EM

PESQUISA
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ANEXO B - PARECER FINAL DO ORIENTADOR SOBRE O TRABALHO DE
CONCLUSÃO DE CURSO


